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عن الكاتب 


الطبيب ديفيد دي بيركير استشاري 
بريستول. عمل فى المملكة المتحدة 
والولايات المتحدة وأستراليا. ويعنى 
بجميع أنواع الإكزيما ويشرف على 
مشاریع تهدف إلى تحسین مستوى 
معرفة المرضى عن مرض الإكزيماء 
وتوفير الرعاية المناسبة لهم 
بمساعدة الأطباء العامين» وأطباء 
الجلد. والممرضين. 


خبرات المريض 


فار ك ارخ وال رة فان اة اة 
يتمتع كثير من الأشخاص الذين عانوا من مشكلة صحية معينة 
بحكمة أكبر تة ذللت: 
ونحن نجعل من موقعنا الإلكتروني ()www.familydoct01.c0.u)ء‏ 
مصدرا يمكن لمن يرغبون في معرفة المزيد عن مرض ما أو 
حالة ماء اللجوء إليه للاستفادة من خبرات من يعانون من هذه 
المشاكل. 
وان كنت قد عانيت من تجربة صحيّة يمكن أن تعود بالفائدة 
على من يعانون من الحالة نفسهاء ندعوك إلى المشاركة في 
صفةا غير لتر غل قوي ماري کي الوت 
www. famiاydoctor.co. uk‏ ( انظر في السفل). 
© ستكون معلوماتك فى صفحة «خبرة المريض» مجهولة الهوية 
بالكاملء ولن يكون هناك أي رابط يدل عليك. كما لن نظلب آي 
معلومات شخصية عنك. 
لن تكون صفحة «خبرة المريض» منتدى أو محلا للنقاش, فلا 
فرصة للآخرين لأن يدلوا بتعليقاتهم إن بالإيجاب أو بالسلب 
على ما کتبت. 
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المحتويات 


ما هي الإكزيما؟ MO‏ 
الإكزيما التأتبية DO O‏ 
التهاب الجلد التماسي AO O‏ 
علاجات الإكزيما BD‏ 
علاجات أُخری للإکزیما LI O‏ 
آنواع آخرى من الإكزيما SOE‏ 
أستلة وأ جوية SOR O‏ 
الفسرة LO‏ 
القهرسن OSS ST‏ 


ما هى الإكزيما؟ 


ماالذي سأجده في هذا الكتاب؟ 

هذا الكتاب مخصص للراغبين في معرفة المزيد عن الإكزيماء 
ما لأنهم يعانون من هذا الحرض: أو لان هذا المزكن أصاب فريبا 
لهم أو صديقا يهتمون لأمره. 

شن الأكزيما إلى غدة أذراع: أكذرها شيوعا الإكزيها التاهة. 
وهی التی یعانی منھا الأطفال حديثو الولادة والأطفال الصفار بشكل 
اصن طذا اول هذا اكناب الإكزيما التاةية فى مرطة الطدونة 
بتفصيل آكبر من الأنواع الأخرى. 

قد يصاب المرء بأنواع أخرى من الإكزيما في مراحل مختلفة من 
حیاته ولأسباب متعددة. فقد تكون اصابة البعض مرتبطة بالعملء 
فيما يصاب آخرون بحساسية من شيء ما يتعرضون له في المنزل 
أو في مکان عملهم. 

كما أننا كلما تقدمنا في السنٌء أضمخة رها کر افا 
ورقةء ما يساهم في حدوث بعض أنواع إكزيما الشيخوخة. 

ويهدف هذا الكتاب إلى مساعدتك على فهم بعض القواعد 
الأساسية حول الإكزيماء مثل كيف تظهر ومبادئ علاجهاء فضلا عن 
نوع المساعدة المتخصصة المتوفرة لك. 


الإكزيما 


ما هي الإكزيما؟ 
N‏ 
بأشکال مختلفة. E E‏ حمراء جافة e‏ انسان 
مسن» أو منطقة حمراء مبللة على معصميٌ طفل» أو حكة وجفاف 
وانتفاخ في جفنيّ امرآة بسبب حساسيتها من مساحيق التجميل. 
ويل الأعراض المشتركة للإكزيما: الحكة» والاحمرارء 


الحكة 

ترافق الحكة جميع أنواع الإكزيما تقريباء ولكن بدرجات 
متفاوتةء تتراوح ما بين حكة خفيفة وحكة قد تسبب إزعاجا کبیرا 
يبعث الأسى في نفس المصاب والمحيطين به. 


الاحمرار 

عادة يظهر الاحمرار في حال الإصابة بالإكزيما بدرجات قد 
تتفاوت في اليوم الواحدء فيبدو اللون أحمر قاتما أحياناء ويكاد لا 
e‏ أحيان أخرى. ويكؤن الاخمرازغادة ار وض دا حین يشعر 
المرء بالحر أو بعد ممارسة التمارين الرياضية أو الاستحمام بماء 
فاخن 
الجفاف 

تکون الإكزيماٍ عادة جافة. وسيشعر المرء بأن بشرته قاستة 
تخر فة وة سانا كه الحا ان م و 
الجلد على حماية نفسهء وهو ما يجعله أقل فعالية في الحماية من 
الحرّ والبرد وفقدان السوائل والعداوى البكتيرية. ٠‏ 


البلل 
في حالات الإكزيما الحادّة أو بعد فترة طويلة من الحك» تتراجع 
قدرة الجلد على حماية ذاته. فيصبح مبللا بسائل لا لون له. 


اهي اک 


مناطق الجسم التي تصاب بالإكزيما 

تنقسم الإكزيما إلى عدّة أنواعء أكثرها شيوعا هي الإكزيما التأتبية - وهي 
النوع السائد لدى الأطفال والأطفال الصفار. وتكون هذه الإكزيما عادة جافة 
وتجمل الجلد فاسيا ومحرضشا وسميكا أحيانا. وأما في حالات الإكزيما الحادة. 
أو بعد فترة طويلة من الحك» تتراجع قدرة الجلد على حماية ذاته. فيصبح 
مبللا بسائل لا لون له يختلط بالدم أحيانا. وتظهر الدوائر شكل الجلد في 
المناطق الأكثر عرضة للإصابة. 


الإكزيما 


وهر عبارة عن سال ب سن اة رهج أا ا 
الذي يتسب من الشعيرات الدموية المتضررة. ويحدث البلل 
آهانا كن قبت الا ها ك فة ,هرك اهاب 
وقد ا م الال من اوق الصغيرة التي تتفجر عند 
حكها. وغالبا ما تتواجد على اليدين والقدمين» على طول أطراف 
الأصابع. أو باطن الكفين أو آخمص القدمين 


مم يتكؤن الجلد؟ 

الجلد هو آكبر أعضاء الجسم» ويزن حوالى 4 كغء ويغطي مساحة 
قرو غل مترين خروعين: و الجلد هو الح الذي يولجة المرء به 
محيطه» فيحميه من المواد الكيميائية والبكتيريا والاشعةء ويساعده 
عان الجدا ف على را ج رة ورل ن فقو انه السوان 
والمواد الكيميائية الحيوية. كما يحتوي الجلد على نهايات أعصاب 
تمكن المرء من الإحساس باللمس والحرارة والألم. 

كما تستخدم الأظافر. وهي أيضا جزء من طبقة الجلد» في فتح 
الأشياء مثلا. ويعتبر الجلد قويا ومرنا ب4 الوقت ذاتهء ويتكؤن من 
ثلاث طبقات: البشرةء والأدمةء والدهون. 


البشرة 

البشرة هي الطبقة الخارجية من الجلد. وتحتوي على خلايا 
طلائية تعرف ب «الخلايا الكيراتينيّة». وتتشكل هذه الخلايا في 
فة اتشان ما ناتعكر ةر الادة أقاة من الله أي اة 
فبذلك تحصل البشرة على دعم من أسفل عبر الأدمة. وتحتوي 
البشرة على عدَّة طبقات من الخلايا المرصوصة معا. وتكون 
الخلايا الأقرب إلى سطح البشرة منبسطة ومليئة بمادة قاسية هي 
الكيراتين. ولا تحتوي البشرة على آي آوعية دموية» بل تتواجد هذه 
الأوعية في الأدمة وفي الطبقات الأعمق. 

جدير بالذكر أن البشرة تكون سميكة في بعض مناطق الجسم 


ما هي الإكزيما؟ 


(ملم واحد في الكفين وأخمص القدم) ورقيقة في مناطق أخرى 
(0.1 ملم فوق الجفنين). ويتخلص الجسم من الخلايا الميتة على 
سطح البشرة بشكل دقيق» فتعل مكانها خلايا أخرى من الخلايا 
الأعمق إلى الخلايا السطحية في فترة تبلغ أربعة أسابيع. 

أما شكل الخلايا الميتة فيبدو على السطح كصفيحات مسطحة 
مرضوضة غا . وتعرف هذه الطبقة ب «الطبقة القرنية» E‏ 
مضادة للماء قبا وقغيز ظح جاف» لذا فهي ليست ية بية ملائمة 


للكائنات المجهرية. 
الآدمة 

تتكوْن لأدمة من نسيج ضام يحتوي على خليط من الخلايا ات 
تمنح الجلد قوته ومرونته. وتحتوي هذه الطبقة أيضا على الأوعية 
الدموية وجريبات وجذور ا والنهايات العصبية والعرق والأوعية 
والغدد الليمفاوية. 

وتحمل جميع عناصر الأدمة رسائل ضرورية أو سوائل من 
البشرة وإليهاء حتى تتمكن تلك الأخيرة من النمو والاستجابة للعالم 
ارج والكاعل س ما بجر دال الج 


الدهون 

توجد تحت الأدمة طبقة من الدهن تعمل كمصدر مهم للطاقة 
والماء للادمة. وهي توفر للجسم الحماية من الإصابات الجسدية 
ومن البرد. 


ما الذي يحصل في حال الإصابة بالإكزيما؟ 
في ي حال الإصابة e‏ المشكلة ا الأدمة. 
عازن 


الإكزيما 


بنية الجلد 

يتألف الجلد من ثلاث طبقات: البشرة والأدمة والدهون. وتظهر هذه الصورة 

للجلد بنيات هذه الطبقات. فيما تظهر الدوائر الطبقة الخارجية بدقة أكبر. 

ويحمي الجلد المرء من المواد الكيميائية والبكتيريا والأشعة ويساعده على 

المحافظة على درجة حرارة الجسم ویحول دون فقدانه السوائل والمواد 

الكيميائية الحيوية. 
تتوجه الخلايا الكيراتينية في 
الجلد الموجودة في البشرة نحو 


عادة یتم التخاص من 

الخلايا الميتة 
SSE‏ 

البشرة» وتستبدل بخلايا البشرة 
أخرى تآتي من الطبقات 

العميقة نحو أعلى في فترة 

تربو على أربعة أسابيع. 


ما هي الإكزيما؟ 


حن صاب ا زیا 

قد تكون الإكزيما وراثية. فيصاب المرء بنوع ما من الإكزيما 
ال باسم «الفيلاغرين». ك جين ا هنا البروتين 
E‏ ر e‏ 
المصابون بالإكزيماء ا تعرضوا لها بسبب احتكاك من نوع ماء 
أو عملية آخرى. 


كيف يسبب ذلك الا کزیما؟ 

کے مک االات مح الاد اا ا كن اعوامن 
الخارجيةء مثل التعرض للصابون أو الماء او محاليل أكثر حديةء مثل 
سوائل التنظيف أو محاليل تستخدم في العمل أو في ممارسة بعض 
الهوايات. وتؤدي هذه المحاليل إلى تذويب بعض الزهم والبروتينات 
التي تساهم في جعل الجلد حاجزأ طبيعيا. 

حالما تبداً هذه العمليةء يلتهب الجلد حتى عند تعرضه لأدنى 
تهيج قد ينتج عن الحك. ويزيد ذلك الإكزيما نشوا تدا دواهة من 
التهيج والالتهاب والتدهور. وبسبب هذه الدوّامة. يصبح الجلد قل 
فعالية کحاجز. وأقل فة في حماية ذاته من المحاليل وغيرها 

من العوامل الخارجية المضرّة وآكثر عرضة لفقدان الرطوبة من 
الداخل. 

وفي حال بقيت الإكزيما محصورة ببقع صغيرة» فذلك يعني 
أن بعض الحويصلات فقط (فقاعات صغيرة جدا في الجلد) هي 
التي انفجرت وسربت السوائل. وحين تزداد حدة الإكزيماء فقد 
يآتي السائل من الأدمةء وهو يحتوي على دم من الشعيرات الدموية 
القتضررة 


الإكزيما 


تغير بنية الجلد عند الإصابة بالإكزيما 

تظهر الدائرتان جزءين من الجلد بدقة أكبر. ففي الجزء الطبيعي» تكون 
الخلايا متراصةء ولكن حين الإصابة بالإكزيماء تكون الخلايا الكيراتينيّة قل 
قراضا فتصضبع أكثرعرضة للعوامل الخارجية مل المعالتل الكتميائية والماء: 
ما يؤدي إلى ذوبان الحاجز الطبيعي الحامي للجلد. 


اا ت 


دخول المحالیل 
الكيميائية والماء 
يسبب الالتهاب 


ما هي الإكزيما؟ 


خن فط الكزيا اتاد اة وامغة من سط الج 
aS ESE E‏ 


والدم والبروتینات من خلال الجلد. کما یمکن أن ي يخسر الجسم 
الحرارة عبر الجلدء وقد يزداد ذلك سوءا لدى الذين يعانون من 
عجز جسدي. 


تتراجع وظيفة الحاجز بشكل إضافي عند الحك وهرش الجلد 
بالاظافر. كما یزید استخدام المحاليل الإكزيما سوءا في إطار 
«ذوامة من الحك والهرش: 

حين يتضرر الجلد ويمتزج الدم والسائل والبروتين على سطحهء 
ر بالعدوی. وعادة تكون العدوى بكتيريةء ما يزيد 

هن اغراك ازا اها 


الإكزيما وجهاز المناعة 

البشرة هي المكان الذي يلتقي فيه العالم الخارجي بجهاز 
المناعة في الجسم. ويتفاعل جهاز المناعة عادة مع جزء فقط من 
العالم الخارجي الذي يسبب المشاكل > مثل لسعة حشرة. 

کما أن جهاز المناعة يتفاعل هي کثیر من الأ شخاضن الذين 
يعانون من الإكزيما » بشکل أكثر خدة مع مجموعة أوسع من المواد 
التي تكون طبيعية. مثل خلايا الجلد الميتة الخاصة بالحيوانات 
(ذرات الشعر أو الريش) أو غبار الطلع وعثة الغبار المنزلي. وبما 
أن هذه المواد تسبب ردات فعل حساسية» فهي تعرف بمثيرات 
الحساسية. 

تجدر الإشارة إلى أن جهاز المناعة يحاول القضاء على 
الهستامين في الجلد. وبذلك قد يتغير مثير الحساسية أو يُزال 
ا 
يفتح المجال امام حدوث إصابات اخرى» مثل العداوى البكتيرية او 
التضرر بسبب الحك. 


الإكزيما 


دوامة #الحاف والهرش»› 

تزداد الإكزيما سوءا بقعل دوامة «الحك والهرش» . فالجاد المصاب بالإكزيما 
يلتهب ويتقرح كردّة فعل على التهيج الطفيف» ما يدفع بالشخص المصاب إلى 
حك وهرش المنطقة المصابةء فتزداد الإكزيما سوءا. وتبدأً دوامة من الحك 
( الهرش) والالتهاب والاهتراء المرتبطة بالإكزيما. 


الأظافر قد تلحق الكثير من 
الضرر بالجلد. 


زل 


ما مدی انتشار الإکزیما؟ 

الإكزيما هي واحدة من الاضطرابات الجلدية الأكثر انتشاراً. 
وتشير الدراسات الطبية إلى أن حوالى 30 % من الذين يعانون من 
مشاكل جلدية» مصابون بالإكزيما. 

و الإحصاءات أن واي 20 2 فڻ الذين یحالون إلى 
ما من الإكزيما i.‏ أن الإكزيما التأتبية هي hs‏ الأكثر شيوعاء 
خصوصا لدى الأطفالء وهي تصيب حوالى 10 إلى 20 % منهم. 


آي نوع من الإكزيما؟ 
يظهر الجدول في الصفحتين 12 و 13 الأنواع الأساسية من 


ما هي الإكزيما؟ 


ازا ويساك ادون على الف إن ن الا اى 
تتعامل معه. کما یمکن تقسيم الإكزيما إلى ضات استنادا إلى مواقع 
انتشارها في الجسم بشکل آساسي أو أعمار المصابين بها. . وسیتم 
شرح كل فة بعمق أكبر في الصفحات التالية من هذا الكتاب. 


هل الإصابة بالاإكزيما مؤكدة؟ 
يسبب العديد من مشاكل البشرة قارا وکد مل اوگزیاء 
تبدو متشابهة ف فى المرحلة الأولى. وسنصف بعضها هنا. فلذا 
ينبغي فى اطول عل ا ارة وة عن هور آى تع من الاح 
الجلدي الذي يستمر لفترة طويلة. 


الشرية 

طفح جلدي مزعج يثير الحكة ويسبب تكتلات حمراء تحيط بها 
حلقة شاحبة. وقد تظهر الشرية في جميع أنحاء الجسم» وهي عادة 
ما تتحرك. فتستقر في منطقة واحدة ثم تظهر في منطقة أخرىء 
غالبا في فترة 24 ساعة. ويمكن لهذا الطفح الجلدي ان يختفي كليا 
لفترات قصيرةء فقد يختفي ليلا ويظهر تدريجيا في النهار. 

وعلی عکس الإکزپما فلا يصبح الجلد جافا ولا ینز إلا في حال 
كان الحك شديدا جدا إلى حد التسبب بتلف سطح الجلد . وعادة تزول 
الشرية في غضون آيام» على الرغم من آنها قد تدوم لأشهر أحيانا. 


الصداف 

فد بو الضذاف اها از كرا قى عة قاطن من الج 
ولکنه أقل شیوعا في فترة الطفولة. . وفي هذه الحالة پکون الطفح 
الجلدي مائلا إلى اللون الفضي ولايسيب كثيرأ من الحكة کما یکون 
له طرف واضح› » على عكس الإكزيماء ويكون مرتفعا قليلا أحيانا. 

غالبا ما يصيب الصداف الركبتين والمرفقين» وهو اكثر 
ودا في فروة الرأس وحول الأذنينِ. كما قد تطراً تغيرات في 
الأظافر بظهور انبعاجات فيها. وأحيانا يتم الخلط ما بين الصداف 
والإكزيما الانجذابية والإكزيما الدهنية. 
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الإكزيما 


أنواع الإكزيما المختلفة 

نوع الإکزيما المكان 2 الجسم 
الإكزيما التأتبية المرفقان» الركبتانء 
اکر کک ا 2 لی ال 

التهاب الجلد التماسي اليدان بشكل خاص 
40( 

الإكزيما القرصية الأطراف والجذع 
(انظر صفحة 153) 

التهاب الجلد التماسي أي مكان في الجسم 
التحسسي (انظر يتعرض إلى المادة 
صفحة 42) المسبب للإصابة 
الإكزيما الانجذابية تحت الركبة 

(انظر دة 50 

الإكزيما الدهنية/ الوجهء الصدر» فروة 
ارس رار ”عة اتر 

(167 

الإكزيما اللازهمية الجذع والأطراف 
(أنظر صفحة 153) 


الإكزيما الناتجة عن 
سارل فرام اا ررااھ ر 
صفحة 155) 


الحزاز البسيط (انظر 


(IAEA 


متناظرة وقد تنتشر في 


تجمع لجل سميلي عادة 
على حرف الظنبوب 
(مقدمة الساق)ء 
الساعد. العنق 


العمر 
ا 
ا 

الراكدوي عاك لوقا 
سرن سرن الارن 


الوھک طا ین 0 
و70 سنة 


ارااعوم اة 


EN 
تجاوزوا ال50 سنة‎ 


الذين 


أعمارهم ما بين 15 و45 
سنة 


اا الذين 
تجاوزوا ال50 من العمر 


الراشدون 


الراشدون 


ما هي الإكزيما؟ 


أنواع الإكزيما المختلفة (تابع) 


التاريخ 

ربما يعاني المريض من الربو أو 
من واحدة من هذه الحالات التثلاتث 
قد يظهر أثناء القيام بعمل مجهد أو 
التعاطي مع المحاليل 


مناطق صفيرة متفرقة تظهر فيها 
الإكزيما التي تثير كثيرا من الحكة 


ظهور إكزيما في المكان والزمان الذي 
يتم فيه التعرض للمادة المعنية 


ما يعاني من سابقة الإصابة بخثرات 
دمويةء دوالي وريدية سيئةء 


A‏ کے حت افر ا 


الشمس 


ا جا کا دا قدو ت 
تشققات 


وتستمر إلى ما بعد الإقلاع عنه 


إشارات أخرى 

j CRE ES‏ ا اسن مع 
التقدم في السن» وكثير منهم يتحسنون 
بشکل کامل 


تفادي مسببات المرض مهم لنجاح 
العلاج 


قد تنتشر الإكزيما إلى خارج المنطقة 
من الجسم المعرضة للمادة 


تقرحات في الساق الجلد المصاب قد 


قد تكون شبيهةٌ بالصداف 


کہ ما ودا ارک اغا 
الذين يحفون أجسامهم خلال 
الاغتسال بشكل متكرر 
من دون إشراف طبي 


لن تتحسن الحالة في حال استمرار 
الهرش 
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الإكزيما 


الشرية 

الشرية طفح جلدي يسبب كثيراً من الحكةٍ التي قد تصيب الجسم بكامله 
أو منطقة محددة من الجلد. وهي تنتج عادة عن ردّة فعل حساسية. وتظهر 
الدائرة ما يبدو عليه الطفح الجلدي. 


اهي اک ا 


الصداف 

عند الإصابة بالصداف» يتقشر الجلد بسرعة أكبر مقارنة مع الجلد الطبيعي. 
وتصل الخلايا غير الناضجة إلى السطح لتشكل صفيحات من الجلد اللين 
الظاهر. ويظهر ذلك بشكل أكبر على الركبة وعلى المرفقين. وتظهر الدائرة 
ما يبدو عليه الصداف. 
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الإكزيما 


الطفح الجلدي الذي تصاحبه حرارة 

يعد الطفح الجلدي على شكل لطخات محمرّة شائع في الطفولة. 
ويرتبط بعضه بنوع معيّن من الأمراض؛ مثل الحصبة الالمانيةء أو 
الإصابة بارتفاع درجة الحرارة. وأحياناء لا يكون ثمة سبب واضح 
للطفح الجلدي» ويزول غالبا في غضون يوم أو يومين. كما آنه لا 
يشل آي داع للقلق. 


مرض المکورات السحائي 
من المهم أن نذكر الطفح الجلدي الناتج عن مرض المكورات 
السحائي. فجميع آنواع الطفح الجلدي التي ذكرناها حتى الآن 
حمراء اللونء ولكنها تبدو شاحبة في حال فحصها بضغط كوب 
زجاجي على الجلد. 
أما في حال الإصابة بمرض المكورات السحائي» فيسبب النزيف 
داخل البشرة حدوث لطخات بنفسجية اللونء لا تصبح شاحبة عند 
الضغط على الجلد بالزجاج. ولكن الدم لا يظهر على السطحء كما 
لا يظهر آي دم على الزجاج. ولا يسبب هذا الطفح الجلدي أي حكة. 
فإن راودك قلق من احتمال أن يكون الطفح الجلدي ناتجا عن مرض 
المكورات السحائي» فعليك طلب المساعدة الطبية العاجلة. 

غالبا ما يصيب الصداف الركبتين والمرفقين. وهو أكثر 
نیوا في فروة الرأس وحول الأذنينِ. كما قد تطراً تغيرات في 
الأظافر بظهور انبعاجات فيها. وأحيانا يتم الخلط ما بين الصداف 
والإكزيما الانجذابية والإكزيما الدهنية. 


ردة الفعل من أشعة الشمس 
حروق الشمس 

الحروق هي ردة الفعل الأبرز للتعرّض إلى آشعة الشمس» وهي 
تظهر في غضون ساعات من التعرض لأشعة الشمس القوية. وقد 
يؤدي تعرُض الأطفال والاولاد صغار السن» وإن بشكل بسيطء لاشعة 
الشمس إلى إصابتهم بالحروق. 


اھ ا ا 


مرض المكورات السحائي 

في حال الإصابة بمرض المكورات السحائي» يسبب النزيف داخل البشرة 
حدوث لطخات بنفسجية اللون. لا تصبح شاحبة عند الضغط على الجلد 
بالزجاج. ولكن الدم لا يظهر على السطح > كما لا يظهر آي دم على الزجاج. 
ولا يسبب هذا الطفج الجلدي أي حكة. فإن راودك قلق من احتمال أن يكون 
الطفح الجلدي ناتجا عن مرض المكورات السحائي» فعليك طلب المساعدة 
الطبية العاجلة. 


طفح جلدي ناتج عن المكورات السحائي 
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الإكزيما 


ويعني الارتباط بأشمة الشمس أنه يسهل عادة التمييز ما بين 
حروق الشمس والإكزيما. ضسرعة ردة الفعل والوخز المزعجان 
يختلفان قليلا عن الإكزيما. 


الطفح الضيائي عديد الأشكال 

يظهر عادة لدی المراهقين والراشدین الشبان. ویصیب ظهر 
اليدين والساعدين ومقدمة القدمين وأخزاء من الساقين. کما 
يظهر غالبا تحت العنق قلي الرغم من رض الوجة كله الشمس: 
إلا أن هذا الطفح يصيب عادة الأنف والذقن وأعلى الخدين فقط. 

ويظهر هذا الطفح بسرعة بعد التعرض للشمس. وعادة بشكل 
أسرع من حروق الشمس» ويكون لونه أحمر متعرجا. وبما أن الطفح 
يظهر في المناطق التي لا تفطيها الثياب» فهو مرتبط بآشعة الشمس. 

غير أن الوضع يزداد سوءا في الشهرين الأولين من الصيف تم 
يتعود الجلد على أشعة الشمس وتختفي ردّة الفعل بحلول منتصف 
الصيف وبداية الخريف. وعلى عكس حروق الشمس. لا يصاحب 
هذا الطفح أي تقرح أو حرشفة. 

کما قد يستمر الاحمرار لعدة آيام آو أكثر. حتی أن آصحاب 
البشرة الداكنة أو الذين يكتسبون سمرة بسرعة» قد يعانون أيضاً 
من الطقع الضيائي عديد الأشكال. 


ية الحمامية 
e‏ الشمس أن تست 
es NE N‏ 
ردان سوا بالشیرکو الین 3 
ئة ا نةا لمرن ادرا ما نكن ادا 


اهي ا 


الطفح الضيائي عديد الآشكال 

ينتج الطفح الضيائي عديد الأشكال في الأرجح عن استعداد جيني للإصابة 
بنوع ما من ردٌات فعل حساسية. وعادة تكون رذة الفعل هذه تجاه مادة ما 
في الجلد يتم تعديلها بفعل الاشعة فوق البنفسجيةء لذا فهي تبدو غريبة عن 
الجسم. وتظهر الدائرة ما الذي تبدو عليه ردة الفعل. 
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الإكزيما 


e 
N a 
ا ض للشمس. وتظهر الصورة ما يبدو عليه المرض‎ 


العداوى 
الجرب 

الجرب مرض جلدي شائع ينتج عن عث صغير يعيش في السطح 
الأعلى من الجلد. وينتقل هذا العث من شخص إلى آخر. ويختلف 
الطفح الجلدي الناتج عن الجرب من شخص إلى آخرء ولكنه يثير 
عادة كثيرا من الحكة لدرجة يشعر معها المصابون بسوء کبیر. 
و عادة تظهر رقع الإكزيماء وتتكون علامات على شكل حفر صغيرة 
حول المعصم وبين الأصابع. وأما لدی الأطفال الذين هم دون 
ال 18 شهرا طهر فو العتر أيكا في أخيض الشدمين 


ما هي الإكزيما؟ 


تصائح لتفادي حروق الشمس والمشاكل الجلدية 

الآخرى الناتجة عنها: 

e ®‏ الخروج في أوقات الظهيرة في فصل الصيف حين 
E E IS‏ 

م تغطية القدر الأكبر من الجلد بملايس ملاثمة عند التعرض 

ه وضع كريمات واقية من أشعة الشمس من نوعيٌ 0۷۸ا و۷8لاء 
ذات عامل 25-5۴۴15 عال. وتظهر قوة العامل عادة على 
کل فة ھی ۵ لے کد 

تجديد وضع الواقي من الشمس كل ساعة حين تكون في 
الخارج لوقت طويلء وبعد السباحة والتمارين الرياضية 
والتعرق. ٍِ 
يوضع على الوجه واليدين في الصيف. 

م تفادي الأماكن المشمسة جدا قدر الإمكان لقضاء العطلة. 


علاج الجرب 

يمكنك الحصول على الأدوية المستخدمة في علاج الجرب من 
الصيدلية من دون وصفة طبية. وقد يناقش الصيدلي المنتوجات 
المتوفرة معك. وهي كلها مرفقة بدليل إرشادات حول طريقة 
الاستخدام. 

غير ان التشخيص قد يكون صعبا أحياناء وقد تضطر إلى 
استشارة طبيبك العام. ومن المستحسن اصطحاب الأطفال والأولاد 
إلى الطبيب لأن العلاج قد يختلف قليلا. 
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الإكزيما 


الجرب 
الجرب هو غزو العتٌ للجلد يتسبّب بحدوث طفح جلدي يثير حكة شديدة. 
وتظهر الدائرة كيف يبدو الطفح الجلدي» والصورة المكبرة تظهر العثٌ. 


صورة مكبرة إلكترونيا لعتٌ الجرب 


القوباء 
عدوی بكتيرية أكثر چ لدی ر 


e 
اا‎ e ينقل البكتيريا إلى أماكن بواسطة الأظافر. فتختر‎ 


وتتسب بحدوث العدوى. كما ينتقل المرض من طفل إلى آخر. فلذا 
يستحسن عدم إرسال الطفل المصاب بالقوباء إلى المدرسة إلى 
حين تعافيه من الإصابة. 

وقد يصيب هذا المرض الأطفال من دون أن يكون لديهم سوابق 
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اھ ا ا 


إصابة بالإكزيماء فيتعرضون لرقعات إكزيما تحت القشرة 
المصابة. ولكن هذا لا يعني آنهم سيصابون بالإكزيما في مناطق 
أخرى من الجسم» بل قد يصبحون أكثر عرضة للإصابة بالتهاب 


e 
تنتج القوباء عن دخول البكتيريا منطقة متضررة من الجلد» ما يسبب بثرات‎ 
وتقشر في الجلد . وهي عادة تبدأ في الوجه »كما انها أكثر شيوعا لدى الأطفال.‎ 

وتظهر الدائرة كيف تبدو. 


علاج القوباء 

ينن علا ج القوياء فى اطق الإصابة اتصغجرة بواسطة مره 
يحتوي على مضادات حيوية. وتتوفر عدة أنواع من هذه المراهم 
يمكن الحصول عليها بموجب وصفة طبية . كما قد تكون الأدوية التي 
رى ن الك ن دون وة فان أ خان .ومان وت 
المرهم على الجلد بعد إزالة التقشر. 

قد يستخدم المرهم إلى جانب مطهر أو الماء والصابون. وحين 
تتجاوز العدوى شكل رقعة أو رقعتين. قد يضطر المصاب إلى تناول 
مضادات وة عبر الق 
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الإكزيما 


يمن للماظة اتاد خطوات لع انتقال مرزض القوبام من 
بينها تفادي نوم الأولاد في السرير نفسه» وتخصيص منشفة للطفل 
المصاب. كما يستحسن |إبقاء الطفل في البيت إلى حين زوال التقشر 
وانحسار المرض. كي لا ينقل العدوى إلى زملائه في المدرسة. 

عادةء تزول القوباء في غضون 7 إلى 10 أيام من العلاج. ولكن 
قد تبقى بعض العلامات زهرية اللون على الجلد لعدّة أسابيع وتزول 
مع الوقت. 

في حال تگرر الإصابة بالعدوی» پمكن أخذ مسحة من أحد أقراد 
العائلة ومن أنف المريض لمعرفة ما إذا کان یوجد مصدر للبکتیریا 
المسؤولة عن تكرر الإصابة. ويقوم بذلك عادة الطبيب العام أو 
الممرضة. 


العدوى الفطرية 

يخلط كثيرون بين العداوى الفطرية مثل القوباء الحلقية وبين 
الإكزيما على آي جزء من الجلد. فهي قد تشبه دوالي الإكزيما أو 
الإكزيما الدهنية 

وتكثر العداوى الفطرية في القدمين» فتسبب عادة حكة بين 
الأصابع بما يعرف ب «قدميٌ الرياضي». أحياناء ولا بد من كشط 
الجلد لتأكيد استبعاد الإصابة بالعدوى الفطرية قبل البدء بعلاجات 
الإكزيما 

يستحسن أن يكون الشخص الذي يقوم بكشط الجلد قد خضع 
لتدريب محدد. ويمكن للطبيب العام أو الممرضة القيام بذلك. 


ما هي الإكزيما؟ 


النقاط الأساسية 

ه البشرة هي الطبقة العليا من الجلدء يظهر عليها الضرر 
الأكبر من الإكزيما 

ل بمكن لشرض المغرطف لامعالل متل الما راان ان 
يلحق الضرر بالجلد 

يساهم الحك والح في دوامة «الحك والهرش» . ما يجعل 
الإكزيما أكثر سوءا 

حين تنز الإكزيما وتخلف قشرة على الجلد» تكون مرتبطة 
غالبا بعدوی بكتيرية 

# الطفح الجلدي الذي يظهر بسرعة قد يكون ناتجا عن عدوى 
أو عن ردة فعل على عدوی ما 


قي حال أصاب طفح جلدي جديد عدة أفراد في الأسرة في 
الوقت عینه» یکون ناتجا عن عدوی ولیس إکزیماء وقد يحتاج 
جمیع أفراد الاسرة إلى تلقي العلاج» استنادا ا التشخيص 
يمكن للصداف ن يیدو مثل الاکزیما الا نه نادر عند الأطقال 


وک عادد قرع دع رو بے کرو الرس اکر ما 
ll‏ 
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ما هى الإكزيما التأتبية؟ 

تشيع الإكزيما التأتبية كثيرا في عمر الطفولة. ولا يوجد دراسات 
حاسمة حول مدی Sa‏ م المرء ف فى السن: 
فأكثر من 70 % من الأطفال تت سن ای فل ی > ولکن 
وال 50 6 قوم ھب وائون سن تئ ما من الإگزما قي سن 
المراهقة وتستمر مع تقدمهم أكثر في السن. 

تظهر الإكزيما عادة بوضوح بعد أن يتم الطفل عامه الأول على 
رغم نآ ااهل ویر عاد ای ما ا ما اا 

منذ ولادة الطفل. فتبدو المنطقة التي تتعرض لاحتكاك خفيف 
متقرحة ومائلة إلى اللون الأحمر ومتجعدة. 

ولا يعد تشخيص الاكزيما سهلا > اذ يصاب الأطفال بعدة آنواع 

من الطفح الجلدي فيصعب التعرف إليها من دون رؤية كيفية تطورها 
على مدى وقت طويل. فإن كان طفلك يعاني من طفح جلدي مستمر. 
حتى في السنة الأولى من عمره» فيستحسن أن تستشيري الطبيب» 
مع العلم ان الطبيب نفسه قد لا يتمكن من تحديد المرض بسهولة. 
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التعرف إلى الإكزيما التأتبية 

E Tv 

ثعة إلى الإصابة بالإكزيما التأتبية في الأشهر الستة الأولى من 

حياة الطفل. وعلی الرغم من أن المرض قد لا يصيب منطقة ما 
تحت الحفاض مناشرة: الا أنه قد يسبب تقرحا جو 
اما العلامات الشائعة لإصابة الطفل بالإكزيما التأتبيةء فهى: 
جلد جاف بشکل عام 
مشاكل في تجعدات البشرة 
ازدياد الحالة سوءا عند الاقتراب من الحيوانات الأليفة 
الحك والهرش باستمرار 


في ا کان في العائلة ثمة e‏ بحدوٿ إصابات تأتبية (الربو 


وحساسية الأنف والإكزيما). 

عادةٌ يتعرف الوالدان أو الجدّان إلى المشكلة. لأن طفلا آخرفى 
العائلة أصيب بها في صغرهء على الرغم من أن نوع الإكزيما التأتبية 
يختلف من فرد إلى أخر فى العائلة الواحدة. خصوصا باختلاف 
الععر. ٤‏ 

كما تتفاوت شدّة المرض بين جفاف بسيط يكون خلف الركبتين 
في الشتاء إلى طفح جلدي مزعج في جميع آنحاء الجسم قد يستمر 
لسنوات. وأما في بعض الحالات الخفيفة فقد تظهر رقعات قليلة 
جافة في الستوات الأولى من العمر» تزداد سوا في حال تعض 
الطفل إلى عوامل آخرى. مثل السباحة في مياه تحتوي على الكلورين 


أو ارتداء ملابس صوفية. 
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التعزف إلى الإصابة بالإكزيما التأتبية 

يعد الطفح الجلدي المثير للحكة الشديدة من مميزات الإكزيما التأتبية. 
ويظهر عادة في سني الطفولة الأولى. وتظهر المناطق الأكثر عرضة للإصابة 
في الصورة أدناه» ويبدو الطفح الجلدي بدقة أكبر في الدوائر. 


تظهر الصور 
الضفيرة المرفةة 
الإكزيما التأتبية 
في مناطق اة 
من جسم طفل 
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لم أصيب طفلي بالاإكزيما؟ 

تحدد الإصابة بالإکزیما | التأتبية استناداً الى مجموعة من 
زیا پر کے اکل اة ایا لرن د 0 6 
وتنخفض هذه النسبة إلى 25 % في حال كان أحد الوالدين فقط 
ا لمرن 


هل تنتج الإكزيما من حساسية؟ 

عادة. ترتبط الإكزيما بميل موروث في جهاز المناعة للإفراط 
بالقيام بردّة فعل. كما يمكن لعدّة تغيرات أن تسبب ردة الفعل هذه 
مثل الاحتكاك بالكلاب والقطط والخيول والقش. ومن المنطقي 
القول أن كيرا من الأشخاس يعانين هن الساسية مخ حت 

غير أن الحساسية ليست بالضرورة هي السبب الكامن خلف 
الإكزيما التي قد تستمر» على الرغم من تفادي الأمور المثيرة 
للحساسية بشكل كامل. فيبقى الجلد محمرا ومتجعدا من دون سبب 
واضح سوى وجود سوابق إصابة بالإكزيما آو غيرها من الأمراض 
المرتبطة بها في العائلة. 

احا ا و و ا وط ااا 
الطعام. ففي بعض الحالات» في السنة أو السنتين الأولتين من حياة 
الطفل» قد تزيد مشتقات حليب البقر الإكزيما سوءا ا 
أن الأرقام حول هذا الموضوع لا تزال متضاربة. 


فل قت ا زيما عن خمارة اتك توكفة اجره 
تشير الأدلة الجديدة إلى أنه من الشائع أن يكون الأشخاص 
الذين يعانون من الإكزيما التآتبية. مصابين بطفرة جينية تتحكم 
بإنتاج نوع من البروتين هوال «فیلاغرین» المهم في الحفاظط عل 
ترابط خلایا الجلد المعروفة ب»الخلايا الكيراتينية. 
وفي حال تضرر البروتينء فقد يصبح الجلد أكثر عرضة للتلف 
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E 
عادة يتحسن المصاب بالإكزيما التآتبية بشكل كبير بعد انقضاء‎ 
السنوات الأولى من الطفولة. وغالبا ما تزول الإصابة تماما مع بلوغ‎ 
الطفل سن المراهقة وی لر فن ان ارام لازال متضاربة‎ 
في هذا الشأنء إلا أنها تشير إلى أن ما بين 50 و90 % من الأطفال‎ 
يتخلصون من هذه الإكزيما حين بلوغهم سن المراهقة. وعادةء‎ 
تتحسّن صحة الأشخاص المصابين بالإکزیما بشکل کبیر» علی‎ 

الرغم من إصابتهم ببقايا إكزيما قد تستمر بالتأثير في حياتهم. 

ویصاب الأطفال وهم يتقدمون في السنْ ويدخلون مرحلة 
المراهقةء بنمط أكثر تحديدا من المشاكل الجلدية المتعلقة 
بالإكزيما. وقد يظهر ذلك على شكل رقعة ثابتة من الجلد الجافء 
أو حكة في منطقة معينةء أو تقرح عند احتكاك الملابس بمنطقة 
معينةء مثل ملابس السباحة. 


ما الذي یحصل ان استمرت الإكزيما؟ 

قد يعاني بعض المراهقين باستمرار من الإكزيما النشطةء غير 
أن النمط يكون أكثر ثباتا مقارنة بحالة الطفولة. وقد يتطور هذا 
النمط فتطراً فترات تكون فيها الإكزيما نشطة في وجه المرء من 
دون ا سیب راض أو قد تضبع أن اشارا 
ما الذي يؤدي إلى تغير نمط الإكزيما؟ 

خن ر ااا الإكزيما. سيسعى الطفل ووالديه إلى اكتشاف 
العامل المشتبه بمسۇولیتە عن هذا التغير. وقد یکتشفون آنه من 
المحتمل أن يكون متعلقا بتغير الفصول» فيكون مرتبطا مثلا بمدى 
استخدام التدضة المركزيةء واتباع عادات جديدة في الاغتسال» أو 
ممارسة مواهب او رياضات جديدة» او اي من العوامل التي نعرفهاء 
والتي قد تتسبب بتغير نمط الإكزيما في أي مرحلة من الحياة. ولكن 


الإكزيما التأتبية 


قد لا يتم أحیانا اكتشاف أي عوامل جديدة» على الرغم من البحث 
بدقة. علما أنه بعد فترة من تلقي علاج أكثر فعالية تعود الإكزيما 
عادة إلى نمطها الأخف. 


ماذا يحصل إن استمرت الإكزيما السيئة؟ 

ك ر سبة تة من المرافقین ( الى 16 06 ف 
اناد من كرا الاد الى صمب جزء كيرا خن الاد 
ويتعين على هؤلاء الاستمرار في زيارة الطبيب» وقد يضطرون 
أحيانا إلى الدخول إلى المستشفىء كما قد يحتاجون إلى تناول أدوية 
اقبط جوار افتاعة الخاض ي 


فل كن أن ق تمزه ها كاد ا ا 6د 
عن حساسية؟ 

لا يوجد طريقة جيدة موحدة لمعرفة ما إذا كان الطفل الذي 
يعانيٍ ن الاکزيما: مانا بالحساسية. فقد تكون الاختبارات 
اة : > وقد تكون ملاحظاتك الخاصة أكثر فمالية من آي فحص 
لتحديد ما إذا كنت أنت أو طفلك تعاني من الحساسية. 

فقي هذا الصدد يرى معظم الأطباء أن معظم الفحوص غيرٍ 
مفيدة لتشخيص الإكزيما التأتبية لدى الأطفال. ولكن يتعين أحيانا 
إجراء بعض الفحوص حين يكون التشخيص غير واضح» خصوصا 
لدى الأطفال والراشدين. وهذه الفحوص المحتملة تشتمل على: 
۾ فحص دم لقياس مستوى الغلوبولين المناعي (ه) 
۾ فحص الوخز بالإبر 
م الاختبار الإشعاعيٌ الامتصاصي للمَُحسّس 
و تحار 


قان توي ا#اودو ايق التافى غا 
يتنمي الغلوبولين المناعي (ه) إلى عائلة من الأجسام المضادة. 
فالاجسام المضادة هي بروتينات يحملها الدم» وهي قادرة على 
الالتصاق بالخلايا والبكتيريا كجزء من عملية القضاء على العداوى 
في الجسم (تشبّه الأجسام المضادة ب «جنود» جهاز المناعة). 
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ا 
لجعل الشريان أكثر بروزاً e‏ 


وباط ضا غل 


يلتصق الغلوبولين المناعي (ه) بمواد معينة ويسبب رذة 
شل هی بت دوت الأحمراد الذي تير إلى الإساية زيا 
التأتبية. وأما المواد التي تتم مهاجمتها فهي بروتينات خلايا جلد 
ll E‏ المتزلى أو لهاع الأزحان علا أن 
الخازبواين المتاغي (ه) موود فى جف الان كن دراه 
تكون غاد أعلى لدع المضاين باكرا التافية 


الإكزيما التأتبية 


فحص الوخز بالإبر 

هو طريقة أخرى لفحص الغلوبولين المناعي (ه)ء وقل ما 
يكون هذا الفحص ضروريا أو فقّالا في حال الإصابة بالإكزيما 
القاية ون بت فض رة الل كى جلك الذراخ حجان دة 
من البروتينات التي يعتقد أنها تسبب المشاكل لدى المصابين 
بالإكزيما التأتبية. مث البروتينات من الكلاب والقطط والأحصنة 
والأرانب والقش ولقاح الأزهار والريش والغبار. وينبغي آلا تكون 
الذراغ المستخدمة اة بالإكزيما: 

يمد المريض ذراعه ويرفع كف يده» ثم توضع قطرة من كل 
نوع من البروتين على الذراع ويحدد نوع كل منها. ويقوم الشخص 
الذي يجري الفحص بإحداٿ جرح صغير في الجلد مع كل قطرةء 
لإتاحة المجال لكمية صغيرة من البروتين الدخول إلى الجلد. فإن 
كان الجلد متحسسا تجاه نوع محدد من البروتينات» ستظهر علامة 
حمرآء على الجلد. 
الاختبار الإشعاعيْ الامتصاصي للمحسّس 

ادرا ما يجرى هذا الفحص. فهو قائم على فحص عائلات 
الغلوبولين المناعي (ه) التي تتفاعل مع مواد معينة قد تزيد 
الإكزيما سوءاء مثل أنواع معينة من الطعام أو المواد التي ذكرناها 
في الحديث عن فحص الوخز بالإبر. 

ولإجراء هذا الاختبار الإشعاعي ينبغي إجراء فحص دم وتسجل 
النتائج على مقياس يتراوح ما بين صفر و6 إذ يشير الرقم 6 إلى 
نسبة عالية من الغلوبولين المناعي (ه) تجاه مادة معينةء فيما 

يشير الصفر إلى عدم وجود آي منها. 

ولكن للأسف» لا يمكن توقع مفاعيل الاختبار الإشعاعيّ 
الامتصاصي للمُحسّس وفحص الوخز بالإبر. إذ قد لا يكونا فقّالين 
بقدر ما یبدوان نظریا. کما قد تکون النتيجة سلبية على الرغم من 
إدراك الشخص بان وضعه يسوء حين يتعرض لبعض الحيوانات مثل 
الأحصنة والكلابه كما قد بكرن المضاب متأكدا أنه لا يعانى من 
حساسية من القطط غير أن نهجة القحص كون إبجابية. . 
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فحص الوخز بالإبر 
تتسبب بحدوث مشاکل الأشجاس اتان باراش تأتبية. علی 
جلد الذراع. 


يمد المريض ذراعه ويرفع كفهء فيضع الشخص الذي 
يقوم بالاختبار قطرات مخففة من البروتينات التي 
تآتي من المصادر المعنيةء ليتم وضع الإشارة عليها 
واختبارها حين وضعها على الذراع. 


ETT 
صغيرة من البروتين الدخول إلى الجلد.‎ 


فإن كان الجلد متحسسا تجاه نوع محدد من 
البزوتنات ستظهر غلافة جمراء على الله 


الإكزيما التأتبية 


قحض ارده 

يعد فحص الرقعة من الوسائل المتبعة لتشخيص التهاب الجلد 
اهام اا ول ما يخضع له الأطفال الذين يعانون من 
الإكزيما التأتبية. وفيما يتقدم الأشخاص بالسن» فقد يصاب هؤلاء 
المرضى بالإكزيما التاتبية والتهاب الجلد التماسي التحسسي معا. 
لذا ديفا يتين إجراء فحص «الرشة الراشدين. وستشرح هذا 
اتسن بااتقصل فى فل الاب انجلد الاي ااتدني 
( انظر صفحة 42 ولمزيد من المعلومات يرجى الرجوع إلى الموقع 
الإلكتروني (www. trues. C¡©^¬‏ . 


التأقلم مع الإكزيما التأآتبية 

قد ينتابك كثير من القلق حين تكتشفين أن طفلك يعاني من 
الإكزيما. فمن وجهة نظر نفسيةء يمكنك القيام بعدة أمور مهمّة 
لتساعدي نفسك وتساعدي طفلك على التأقلم مع الإصابة. 


کوني ايجابير 
E‏ فن وار عليه زملاق هی السدرسة اغ 


فضولية» وربما يسخرون منه. کما قد یتساءل الأطفال المرضى 
ای کے ای ی و ھل ا ا ھن کت 
جلدي؟» 

عوك ف ذد اة البافة عاي فاك کر جد ا آن 
وضع طفلك سيتحسن في الأرجح» لذا شجعيه وساعديه» ويستحسن 
أن تعلميه كيف يشارك في علاجهء مثل تعليمه كيفية استخدام 
المراهة وااكرياد رفي 

كما يمكنكما أن تلهوا معا بالكريمات المرطبة > مثل أن يدهن هو 
أيضا جلدك بالكريم حتى يصبح جلدك ناعما مثه. ويمكنك كذلك 
البحث عن كتب تحكي عن تجارب أطفال آخرين يعانون من الإكزيما 
ليستمع إلى قصص غيره. 
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تحدید ما إذا كنت تعانى من ردة فعل حساسية 


ردة فعل شائعة على الكريمات والمراهم 

قد تلا حظ بعد دقائق ت وضع عن الكريمات والمراهم أن بشرتك 
أصبحت حمراء ومثيرة للحكة SSE‏ الوضع خطرا > !اذ قد یکون 
e TS‏ 
قليلة» ما يجعل الحساسية الحقيقة مستبعدة. 

ا کے اا اا 

عا تحتوي الكريمات على مواد حافظة وغيرها من المكونات التي قد 
تساهم في الإصابة بالحساسية. فيمكنك القيام بفحص الرقعة بنفسك 
بسهولة . كما قد تسبب بعض المكونات تهيجا في البشرة» وقد يسبب بعضها 
ردة فعل تماسية تحسسية من نوع محدد. کی کا احمرارٌ ناتج بفعل 
غمر المنطقة في غضون دقائق ويخت في غضون ساعة أو أقل. کما قد 
ای ا وکر کک واا ما کے داف کے عا میود کل ا 


کیف تبدو ردة الفعل الحساسية؟ 

قد تسبب رة فعل الحساسية احمرارا وحكةٌ يتطوران خلال ساعات أو أيام. 
كما قد تسبب بعض أنواع الحساسية حدوث تغيرات بسرعة أكبر. وتستمر 
ردات فعل الحساسية لوقت أطول من مفعول الاحتكاك العادي لغمر المنطقة 
او الله 

کیف بفحص کک بتفك ۹ 

ااا في a‏ بطريتة يقة مشابهة للفحص في اا ولک ٣‏ 
من إجراء الفحص باستخدام مواد مهيجة (مثل الصابون والشامبو وجيل 
اختبار بسیط 

ضع الكريم أو المرهم الذي ترغب في اختباره على منطقة خالية من أي 
طفح جلدي» مثل الجزء الداخلي من الذراع» مرتين في اليوم» لأسبوع واحد. 
فإن احمرٌ الجلد وانتفخء فذلك يعني نك عانيت من ردة فعل حساسية من 
المرهم أو الكريم 


الإكزيما التأتبية 


امنحى نفسك ما یكفی من الوقت 
كما يمكنك أيضا أن تروي قصة لطفلك أو تغني له وآنت تضعين له 
الكريم العلاجي. 


0 


4 


الهوس بالمرض 
قد لا تتمكنين من السيطرة على نفسك وتفقدين زمام الأمور. 
فتسبب لك كل مشكلة صغيرة في العلاج الروتيني قلقا شديدا لا 
داعي له ويشعر طفلك بالإحباط. ولكن المفارقة هي انك ان لم 
تقلقي بما يكفي» فقد تهملين العلاج وترتكبين الأخطاء. إذا فالهوس 
بالمرض يعني الحرص: 
ه على وجود الدواء في جميع الأوقات والاحتفاظ بدواء آقوى في 
حال حدوث أي تدهور مفاجِىٌ لوضع طفلك الصحي. 
م استخدام العلاج دائما بالكمية والأماكن والأوقات الملائمة. 
# أن تكون الملابس والغرفة وملاءات السرير وبيئة المنزل ملائمة 
بشكل عام للطفل الذي يعاني من الإكزيما. 


فكري في أفراد العائلة الآخرين 1 

قد تهملين أحد أطفالك الآخرين إن ركزت بشكل كبير على طفلك 
الذي يعاني من الإكزيما. فلذا ينبغي أن تولي أطفالك الآخرين القدر 
اللازم من الانتباهء فيمكنهم المشاركة في دهن أخيهم بالدواءء كما 
يمكنك ان تخصصر بعض الوقت لتقضيه معهم . 


شاطري زوجك الهموم ا 

لا تهملي علاقتك بزوجك» فقد يعقد ذلك الأمور أكثرء وقد لا 
تقدرين على التحكم بنفسك للتعامل مع المشاكل العائلية والليالي 
الصعبة. خذي بعض الوقت لتتحدثي مع زوجك وأفراد آخرين من 
العائلة عن المصاعب التي تواجهك. واخرجي لبعض الوقت لتغيير 
اة ٤‏ 

کا بی على وجك أن پام أيضا فى رعاية الظفل قذاك 
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الإكزيما 


سيمنحك فرصة للراحة ويساعد زوجك على فهم وضع الطفل بشكل 
آکبرء ويطور علاقته معهك. 


التعامل مع الجلد عند الإصابة بالاإكزيما التأتبية 
ثمة عدة طرق للتعامل مع الإكزيما التأتبية» يشيع بعضها في 
عا جع اران اروا جات حا و اال ف ا 
الأعراض التي تتطلب تغيير العلاج. 
الجوانب الأكثر أهمية للعلاج هي: 
قاي الأمور ات كمل الإكريا كر سنا (اتظر دة 43 
ه العناية بالبشرة بشكل عام واستخدام العلاجات المناسبة للجلد 
(انظر صفحة 58). 
۾ العلاج النفسي (انظر صفحة 140). 


الإكزيما التأتبية 


النقاط الأساسية 
# قد يصعب تشخيص الإكزيما في السنة الأولى من حياة الطفل 


قد يؤمن استخدام الكريمات المرطبةء وتفادي الصابون 
والاستحمام بالفقاعات» حماية جيدة للأطفال من مشاكل 
الاج ود ن ان کے من ارال ان کے عر اک2 
من إصابة طفلك ٠‏ 


ل ترجا احقارات مؤكاة لدقخص الأكرا الاد ع 


إن كنت تعتني بشخص مصاب بالإكزيما أو إن كنت أنت 
وشارك هنا الشخص في وضع العلاج» واحرص على وجود 


تكون الاختبارات الجائرة مطلوية لاإمدادنا بالتشخيص 
الموثوق به والخاص بالمشاكل الصبغية والجينية 
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التهاب الحلد التماساى 


التهاب الجلد التماسي التهيجي 

تضيح ال ها حاف سجر و اف اورا رة 
فعل على مجموعة من المواد التي تلحق الضرر بالجلد بإزالتها 
الزيوت الواقية والدهون والبروتينات عن سطح الجلد. وتزول هذه 
الأكرتات الرهاتة بسب فة مبب لمجال اتتادا الى كرا 
ومدة التعرض لها ومدى هشاشة الجلد. 

فالمحلول هو آي مادة عادة تکون ساقاة > قادرة على تذويب مادة 
أخرىء وتكون عادة صابة. ومثال على ذلك. فسوائل الغسيل تذوّب 
الشحوم والماء يذوب السكر. 
المعافل الفاكة السبة تويج فشمل: 
الماء 
الصابون 
المظهرات: سواتل الغسيل» الشامبى المنظفات المنزلية 
الأحماض والقلويات: مثل المبيضات 
المحاليل العضوية: مثل الكحول وهيدروكسيد الصوديوم ومزيل 
الدهان ورو اففط الأ يخن 


التهاب الجلد التماسي 


کا کد فم واد رخات من ان اماف خسوا نه 
استخدام المواد الكاشطة. وآما هذه المواد المثيرة للحساسيةء 


الح الآدنى لمثيرات الحساسية 

قد یکون جلد شاب راشد أقل سرعة للانعطاب وتأثراً بمثیرات 
الحساسية. مقارنة بجلد طفل أو شخص متقدم في الس » ولکن لکل 
شخص جدا أدنى من التعرض لمثيرات الحساسية التي قد تسبب 
له تقرحا في الجلد كردّة فعل على الاحتكاك بمثير للحساسية. 
وعادةء يكون المصابون بالإكزيما التأتبية أكثر عرضة لآثار مثيرات 
الحساسيةء ويكون الحد الأدنى للإصابة برذات فمل الحساسية 
لديهم قل من غيرهم. 


التغلب على التهاب الجلد التماسي 

حن تتطلب عاد ة ls eles as‏ 
بمثير حساسية تتسبُب بحدوث التهاب جلدي» فيمكنه حينها اتباع 
اجراءات محددة تساعده على التخلصن من هذه المشكلة. وللوقاية 
يمكن للمرء استخدام مادة حاجزة» مثل قفازين أو استخدام مرطب 
قوي مثل المراهم المستحلبة الواقية. وهذه المرطبات تعمل بتشكيل 
غشاء واق على الجلد من المياه» وذلك بتزييت البشرة وجعلها 
ملساء أكثر. كما يمكن لهذه المرطبات تعزيز وظيفة الجلد كحاجز. 
ما يساعد على علاج التهاب الجلد. 

حين يهدا الجلد. ينبغي الاستمرار في حمايته كي لا يصاب 
بانتكاسة مجدداأ. لكن عليك التنبه إلى أن المنتوجات التي تباع 
باسم «الكريمات الحاتلة» (الكريمات التي تشكل حواجز للجلد) لم 
يحسم أمرها وتتضارب الآراء حيالها. ولكنني شخصياء أنصحكم 
بتفادي مثیرات التهیج وارتداء قفازین واستخدام المرطبات. 
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الإكزيما 


هل علي استخدام مساحیق غسیل غير بیولوجية؟ 
يقي اترم عن غل الملا بالماء اء قفا 
مسحوق غسيل في الملابس قد تتسبّب بحدوث تهيج ما باأجلت» أا 
کان نوعها. ویعتقد أن المساحيق غير البيولوجية (التي لا تحتو 
على البروتین؛ أي إنزيم مفكك للأوساخ) أفضل» ولكن ذلك لا يوذ 
غالبا بشکل کییږ 
ونذكر أدناه جوانب أخرى تتعلق بغسل الملابس 
۾ الحرص على أن يكون مسحوق الغسيل ذا قدرة عالية على 
تفكيك الأوساخ 
تفادي المنتوجات المعطرة التي قد تساهم في تهيج الجلد 
غسل الملابس في حرارة فوق 60 درجة مئوية للقضاء على عث 
الغبار ۰ 
۾ عدم ملء الغسالة آكثر من طاقتهاء لأن الملابس قد لا تغسل 
حينها جيدا بالماء 


التهاب الجلد التماسي التحسسي 

الحساسية هي نتيجة علاقة خاصة بين الإنسان والمادة التي 
يعاني حساسية منها. ويمكن لمكؤّنات المكياج مثلاًء أو الدهان 
ام أو غيرها من الأغراض التي تستخدم في المنزل أن تسبب 
ردة فعل لدى اللاشخاص الذين يعانون من حساسية تماسية. 


2, 


إيجاد السبب 

عادة تکون رذات الفعل دة کا ویمکن ان نعرف سببها 
سادا إلى رذات القعل السا بقة ونمطها . مثلاء قد تكتشف أن كريم 
ستیروید وعین يزيد من حالتك سوءا بدلا من أن یخففهاء ما يعني 
انك ربما اصبت بحساسية تجاه احد مكونات الكريم. 


التهاب الجلد التماسي 


تفادي مسببات التهيج 


الماء ارک کے کے درا مک 


الصابون العثور على بديل من غير المحاليلء 
كالمرطبات مثل الكريمات المائية 
استخدام الملابس الواقية: القفازات 


المطهرات ارتداء القفازات عند استخدام المطهرات. 
حتى حين غسل الشعر» ومن الأفضل استخدام 
اکسرص کے غل المادس مالا وکل 


الكل 
و النيكل في صناعة المجوهرات وأحزمة المعادن 
والأزرار أو أزرار الترصيع. . ويمزج أخانا تمعادن أخرى مل الذهفب 
ثماني قراط لجمله أكثر قساوة وليدوم فترة أطول. 
قد لا یتمکن حوالی 5 % من السكان الذين يعانون من الحساسية 
من النيكل من وضع الحلق في الأذنين. الا إذا كانت مصنوعة من 
ذهب ذي عيار عال. وحتی آزرار الزينة التي ترصع بها سراويل 
الجينر قد تسبب ردّة فعل حساسية, لأن مقدارا ضئيلا من المعدن 
يعبر إلى الجلدء ويحفز جهاز المناعة. 


هل يُحدث النظام الغذائي فرقا؟ 
قد تزداد الإكزيما التماسية سوءا عند تناول مقادير ضئيلة من 
المواد التي يعاني المرء من حساسية تجاههاء على الرغم من نذدرة 
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الإكزيما 


افو فاد ف فى رة الفعل القوة ن اليكل أن ادير فة 
من هذا المعدن قد تتواجد طبيعيا في الطعام» ما من شأنه أن يزيد 
س 


هل يصاب الأطفال بالتهاب الجلد التماسي التحسسي؟ 

اتجواب هو تمم ولكن ذلك لمن شاها كما هو الال لدف 
الراشدين. وينبغي على الأطفال المصابين بأمراض تأتبية تفادي 
مواد معروفة لأن ردة فعلهم تجاهها قد تكون مباشرةء وهي تختلف 
عن الحساسية التماسية. 

أما شكل الحساسية التماسية الذي يتشكل في سن الرشد 
فيصبح أكثر وضوحا مع تقدم الطفل بالسن. كما يمكن أن يتسبب 
ثقب الأذنين في مرحلة الطفولة بحسساسية النيكل في عمر مبكرة. 

لصت الحساسية من النيكل 14 % من الأشخاص الراشدين 
الذين تقبوا أذانهمء مقارنة ب 1.4 % من الراشدين الذين لم 
وها قان كنت مضابا بالحساسية من النيكل في أذنيك. فذلك 
يعني أنك مصاب بها في جسمك كله. ولكن بما أن الجلد أكثر 
سماكة في بعض مناطق الجسم فقد لا يخترقه النيكل ولا يسبب 
ردة فعل فيه. 


التعزف إلى أنماط رذات الفعل الحساسية والتهيجية 

أولا عليك أن تأخذ في عين الاعتبار المواد التي تحتك بجلدك. 
فبين الاستيقاظ في الصباح والخلود إلى النوم في الليلء تحتك 
أجزاء مختلفة من جسمك بأشياء كثيرة. لذا ينبغي أن تسترجع ما 
تقوم به في يومك . 

كما يمكن لأي ردة فعل على اليدين آو مناطق آأخرى في الجسم 
أن تشير إلى الأسباب المحتملة (انظر الجداول في الصفحات 46- 


التهاب الجلد التماسي 


49( . فعلى الرغم من أن يديك تحتكان بعدد لا يحصي من المواد 
إلا أن الجلد فيها أكثر سماكة بقليل وأقل تفاعلاء مقارنة بجلد الوجه 
أو الدراعين متلا 

يمكن لبعض المواد التي تسبب الحساسية أن تسبب التهيج 
أيضاء ذلك آنه يوجد عدة مواد في هذه المنتجات. ففيما قد يسبب 
الصابون وبعض المطهرات رذة فعل تهيجيةء يمكن للمواد الحافظة 
أو المواد ذات الرائحة وغيرها من المكوناتء ا 


تأكيد رذة فعل الحساسية التماسية 

يعرف الكثيرون أنهم يعانون من ردٌة فعل تجاه مواد مثل النيكل 
أو اللصوق أو بعض العطور من سوابق مروا بها. ولا يرى البعض 
ضرورة في التعاطي أكثر مع هذه المسألة. 

ولكن حن تكون رد د الفعل قوية أو متكررة أو مستهرة: أو ايكون 
لھا نمط واضح؛ أو أنها مرتبطة بمکان العمل أو الوظيفةء فسيكون 
الرقعة فى استبعاد بعض المواد وتحديد أسباب محتملة. 
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الإكزيما 


راجع روتينك اليومي 
تذكر جميع الأمور التي تحتك ببشرتك في روتينك اليومي وتسبب لك المشاكل 


النشاطات 


الروتين 


المتر, العمل 
المنزليء 
والحديقة 


أمثلة على مواد تحتك بيديك 


موك الاسعدا الاحة اکان جل وا 
ومزيل التعرق 
المقابض في المنزل» والمطبخ» وأواني الغسل 


السار ة (القاة إلى المس) 

التجهيزات في العمل 

مواد التتظيف 

مواد اا اکر 

الحيوانات الاليفة علاجات «حمائية» کریمات حاجزة 


زيوت الاستحمام» حمام الفقاقيع» جيل الاستحمام» 
الماكياج/ الاعتناء بالنفس 

كريم اليدين والمستحضرات المسائية للعناية 
ببشرة الوجه 

طلاء الأظافر. مزيل طلاء الأظافر 

اوداق الک 

مواد تستخدم عند ممارسة الهوايات 
المجوهرات والملابس 


التهاب الجلد التماسي 
راجع روتينك اليومي 


أمثلة محتملة لمسببات الحساسية والتهيج 


الماءء نسيج الملابس (مهيج) والصباغ (مسبب للحساسية)ء 
مواد في المجوهرات مثل النيكل والكوبالت 


E 

E 

عوامل التتظيف» بعض المكونات النيئة مثل الوم مقود السيارة 
والمقابض المغلفة بالجلد مثلا 

الا الصابونء مواد تلظيف 


والمطهرات والصماغ والطلاء 
الماء 

التربة والمكونات الخام 

فراء الحيوانات الأليفة 


الك والرا اكك مل اران اال وال 
المتعلقة بالهوايات والاحتكاك بالزوج/ الزوجة وكل المواد التي 
تعلق على ملابسه وجلده عند مزاولته عمله 

العطور والمواد الكيميائية التجميلية وعوامل مسببة للرغوة 
والمجوهرات والملابس 
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الإكزيما 


أسباب محتملة لرذات الفعل على الاحتكاك في مناطق مختلفة من 


الجفنان 


حول الفم 


الأذنان 


فروة الرأس 
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اأست العمل “ردد ال 

مستحضرات التجميل: 

العطور. المواد الحافظة 

الملونات 

كريم الوقاية ال 

واقي الشمس: وحده او مدموجا بمواد كيميائية او عقاقیر 


مواد تنتقل إلى الجفنين بواسطة رؤوس الأصابع التي تحتك 
بمواد اخری 

اکا الفتن 

رات العن ومكاكل الات الود 

مواد تنتقل إلى الجفنين عند فركهما بالأصابع 


أكثرها شيوعا هي رذات الفعل التهيجية لدى الأولاد بسبب 
وکات ال اکا اک رعا کت ار اعون ها 


انتقال مواد من الأصابع أو حك الأد نين بواسطة شيء يسبب 
ردة فعل 

استخدام أداة للسمع مصنوعة أو تنظف بمواد تسبب رذة 
فعل 

الأكثر شيوعاء إصابة طفل بالإكزيما في الأذن نتيجة ردة 
فعل من النيكل 


الشامبوء جيل وموس الشعر. البلسم» المبيض» صبغة الشعر 


التهاب الجلد التماسي 


أسباب محتملة لرذات الفعل على الاحتكاك في مناطق مختلفة من 


ا 


ا 2 اق 


الساقان 


القدمان 


السبب المحتمل لردة الفعل 

المجوهرات التي تحتوي بعض المواد. خصوصا النيك( 
تكون ردة الفعل عادة تهيجية تجاه الاغتسال أو مواد في 
مزيل العرق : 

بعض رذات الفعل من مزيلات التعرق تكون حساسية 
ا ا الذي 
يسبب ردّة فعل تهيجية. ويعزى ذلك إلى التعرق أو التبول أو 
التبرزء وعدم التنظيف بشكل جيد 

قد تمتد الإكزيما التحسسية إلى الجذع من مناطق أخرىء» تؤدي 
نباتات أو مواد صناعية تستخدم في الملابس إلى ردة فعل 
وتسبب ردة فعل تهيجية وحساسية 

حساسية من محتوى الجيوب (مثل النيكل في المفاتيح) قد 
تسبب ردة فعل في الفخذين 

مستحضرات ازالة الشعرء السمرة المزيفةء الكريمات 
ا من اة اال 

ااا سن کف الد رقالت تل من بس االات آل 
المكونات الموجودة في الضمادات المستخدمة في علاج 
ااا ا ار ا الت 

کریمات طبية ورذاذ للقدمين» مواد من مکان العمل تعلق 
في الحذاء» مواد تستخدم في صناعة الأحذية مثل المطاط 
والصمغخ والصباغ ومواد تصنيع الجلد 
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الإكزيما 


فوص الرقة 
تجری فحوص الرقعة غاد في العيادات الجلدية. وقبل البدء 

بذلك يتم تحديد عدد من النقاط: 

ه يتعين آن يشير التشخيص إلى الإصابة بالإكزيما. ففحوص 
الرقعة لا تساهم في التحقق من الإصابة بالشرية أو الصداف. 
لأنه لا يوجد عنصر يتعلق بالتهاب الجلد االتماسي التحسسي 
فى هذه الحالات. 

ه لا بد من الاشتباه بوجود إصابة بردة فعل حساسية تماسية - 
فالطفل الذي يعاني من الإكزيما التآتبية لا يصاب عادة بالتهاب 
الجلد التماسي التحسسي. 

م لا تكشف فحوص الرقعة الحساسية المرتبطة بالنظام الغذاثي 
أو تلك المرتبطة بالعطس أو المشاكل الأتية واريو او الي 

۾ إجراء هذه الفحوص قد یکون عملیاء > فیتعین أن تكون منطقة 
الظهر خالية من الطفح الجلدي وجافة وغير عرضة للتعرق 
الكثيف أو الحك في فترة الفحص الذي يستغرق 96 ساعة. 
بعد مقابلة اختصاصي الجلدء يتم اختيار مواد تلصق على 

ظهرك. وتوضع كل عينة في وعاء معدني صغير يعرف ب «حجيرة 

. (Finn chamber) «jı 
كما قد تضم بعض العينات أشياءُ ربما أحضرتها معك إلى‎ 

العيادة لأنك تريد التأكد ما إذا كان لها علاقة بما تعانيهء مثل 

كريم الوجه المفضل لديك أو ورقة من نبات ما. وتتضمن بقية 
«الحجيرات» مكونات معزولة من مواد يعتقد انها مسؤولة عن 
ردّة الفعل. ومن الأمثلة على ذلك المواد الحافظة الموجودة فى 
مشقحضرات التجميل وصنبغة الشعر أو لقاح ابات (للمزيد من 

المعلومات» راجع موقع www.truetes.C0"‏ (. 
في نهاية الجلسة» ربما تجد 40 إلى 60 «حجيرة ة فين» على 

ظهرك ملتصقة بشريط يغطي معظم الجزء الأعلى منه. وتترك في 

مكانها لمدة 48 ساعة قبل عودتك إلى العيادة. 


e 
Se معدني صغير يعرف ب «حُجيرة فين»‎ 
فحصه للتحقق من رذات الفعل.‎ 


المادة الخاضعة للفحص 


في هذا الوقت عليك ألا 3 تقوم بأي عمل يتعارض مع الفحص. 
ومن المستحسن خد العلم بما ا آدتاة. 


نصائح مفيدة في حال الخضوع لفحص الرقعة 

قل الت 

۾ احرص على عدم إصابة ظهرك بالإكزيما في الأسابيع القليلة 
الماضية 


ه لا تستخدم المرطب أو وسائل علاجية أخرى على ظهرك يوم 
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الإكزيما 


اول أن تفكر نالمواد الت شك فى أنها تسبب لكف ردة فغل: 
وضعها في مستوعب يحمل أسماءهاء ومن الأفضل أن تحضرها 
فى مستوعبها الأصلى لأنه يحمل أسماء المكونات. 

خط الاوك مسا :ق ضر ال ا لادد فة 
مرات في غضون خمسة أيام. وقد تستغرق كل زيارة بضع 
ساعات» فأآنت تعرف كم قد يتأخر المرء في عيادة الطبيب. 
واحرص على تفادي النشاطات المتعبة لأن اللصقات قد تسقط 


إن تعرقت كثيرا. 


اف لى ظرات جاقا: كاد الاأستحمام: ركن بعك 
الاستحمام من دون أن يتبلل ظهرك أو تفركه بالمنشفة. 
تفاد النشاطات المتعبة مثل التمارين الرياضية. 


على وضعياتها الأساسية 

إن بدأ أحد فحوص الرقعة في التسبب بتهيج قوي» فقد تضطر 
إلى إزالتها 

يستحسن آلا ترتدي ملابسك المفضلة هذا الأسبوع: فالقلم 
الذي تستخدمه لتعليم الجلد قد يبلل الملابس» وقد تنز المواد 


از قيضا أو سترة فى السرير اغادي كمرك لفات 


بعد الفحص 


ستحظى في الزيارة الأخيرة إلى الطبيب بفرصة مراجعة 


التهاب الجلد التماسي 


على صفيحة معلومات حول المواد التي كانت نتائجها إيجابيةً 
کن کا ام ای هداحش مورت فا 
حتی تدون الملاحظات. 

و قد تأتي ردّة الفعل على الرقعة متأخرةء ما يعني أن 
علامة حمراء تثير الحكة قد تظهر في الأسبوع التالي. وفي هذه 
الحالة» عليك الاتصال بالعيادة التي خضعت فيها للفحص» 
وريما زيارتها لاحقا. 

م تجنب النشاطات المسببة للتعرق والاغتسال الذى قد يسبب 
البلل في منطقة ما من الجسم 

ه تجنب حمل الأشياء التي قد تزيح اللصقات و«غرف فين» 

ه تجنب مواد في الملابس ونشاطات قد تؤذي الظهر 

م لا تغير الأدوية التي تتناولهاء ولكن يمكنك آخذ مسكنات 
الباراسيتامول من حين إلى آخر 

٠‏ لا تضع آي علاج على ظهرك طوال آسبوع 

ه قد تؤثر بعض الأدوية في النتائجء لذا عليك تفاديها وأن تناقش 
الأمر مع الطبيب مسبقا: 
- مضاد الهستامين 
- البريدنيسولون 
کا 0 کو على الروت هقل 
الإيبوبروفين» ويمكنك الاستمرار في تناول الأسبرين إن كنت 
تتناوله لامراض القلب. 
عندما تعود إلى العيادة بعد 48 ساعةء تتم إزالة الشريط 


وتزال «الحجيرات» عن ظهرك. فإن آصبت بالإكزيما تحت إحدى 
اللصقات. فسيعني ذلك أنك على الأرجح مصاب بحساسية تجاه 
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الإكزيما 


هذا المكون. وتظهر ردة الفعل الإيجابية على شكل كتلة حمراءء يتم 
قیاسھا تدريجیا من الاحمرار الخفيف إلى كتلة حمراء متقرحة. 
وتتطور بعض رذات الفعل الحساسية ببطء إلى حين تخضع للفحص 
بعد 48 ساعة» في الفترة التي لا يكون فيها على ظهرك آي مواد. 


نتائج فحص الرقعة 

سيناقش الطبيب النتائج معك ويقدم إليك النصائح حول ما إذا 
كفة فائى من اة من ادما أو ل فاتاح اتساييا دة 
بقدر النتائج الإيجابيةء فهي تتيح لك الاستمرار في استخدام مواد 
گنت داق رھ انیا کی ال اض 

ان کا اتات اجا فن ی یا وان 
اجات الق تى اكرات ال انى ن اة اميا 
ون ان ااي ي اهن هه الاد ف ات اة 
وتفاديها. فتفادي هذه المواد واتباع علاج الإكزيما يساهم في تجاوز 
أزمة الإكزيما التماسية التحسسية في غضون بضعة أشهر. 
النتائج الواضحة 

تظهر النتيجة المتالية نتيجة إيجابية واضحة وحيدة بين العديد 
من الفحوص والتي تطابق تاریخاك, فاد :رپا تعاني من حساسية 
من النيوميسين» وهو مضاد حيوي موجود في بعض الكريمات» كما 
أنه موجود في جميع قطرات الأذن التي تستخدم قبل الإصابة بحكة 
في الآذن. فمن المستحسن تفادي هذه القطرات للحفاظ على صفاء 
الجلد والحدٌ من المشاكل. 


اا ر اا 

هي عادة شائعة. فقد تظهر ردٌة فعل خفيفة لبعض المواد 
الحافظةء من بينها مكون كريم استخدمته في مرحلة ما لعلاج 
مشكلة الجلد. غير أن ظهور المشكلة وتطورها واستخدام الكريم 
لا تتطابق جيدا. 


التهاب الجلد التماسي 


قل فی عايك ذا ادي جح الكريات آلتى دري هذه 
المواد الحافظةء على الرغم من أنها شاتعة الاستعمال؟ قد يكون 
القيام بذلك صعبا ومكلفاء بما ان القليل من الكريمات لا تحتو 
على مواد حافظة. 

فعلی سبیل المثال» بعد شهرین من استخدام كريم باهظ الثمن. 
قد لا تكون متأكدا من أن استخدامه هو الذي ساعدك و أن الطقس 
قد تحسن مثلاً ( اذ ان ذلك يساعد أيضا) قل غلك اذا الاستمرار 
بهذه الخطة الصعبة المكلفة؟ 

قد يصعب التعامل مع بعض النتائج التي تشمل خيارات صعبة. 
ويمكن الإشارة هنا إلى مثال مصفف شعر يعاني من إكزيما في اليد 
لإصابةه بحباسية من يعض المعجات الي حدم في تض غيت 
الشعر. وفي هذه الحالةء قد تتطلب الإكزيما تلقيه فترة استراحة 
طويلة من العمل ليتعافى المريض. ولكن عند العودة إلى العملء قد 
يصعب تفادي المواد الكيميائية المسؤولة لأن بعض مقادير طفيفة 
منها يبقى على السطح أو على المقابض أو في الهواء. 

ولتفادي ذلك کله ربما يضطر إلى الاكتفاء بغسل الشعر 
فحسب» ولكن حينها سيصبح عرضة لالتهاب الجلد التهيجي 
بسبب تعرضه للماء والشامبو لفترات طويلة. وعلى الرغم من أن 
القفازات البلاستيكية قد تساعد البعض. إلا أن كثيرين يترددون فى 
اا 

قد تطراً حالات كثيرة أخرى» حين يعاني المرء من حساسية 
تجاه مادة مرتبطة بمجال عمله. وهنا قد يجبر على تغيير مهنتهء ما 
يعني أن سنوات من التدريب والخبرة ذهبت هباءً. 
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الإكزيما 


النقاط الأساسية 


قد تلاحظ آنك لا تحتاج للاغتسال بقدر ما كنت تظنْ في 
السابق 


لا تستخدم الصابون وجيل الاستحمام والفقاعات 
احذر من الحيوانات الأليفة 
الغبار سيء للإكزيما والربو 


قل ما تتفع فحوص الحساسية من الطعام بقدر التجربة 
| ۰ 


يتعين على اختصاصي التغذية مراقبة الحمية الغذائية التي 


يتبعها الطفل والتي يتم فيها استثناء نوع معين من الطعام» 


ال اا رل عا ی الک ا 
یکون أفراد من ال سیب هذه العدوی 

تجتّب الاحتكاك بأشخاص يعانون من مرض الهربس (الحلاً 
ا 


علاجات الإكزيما 


أنواع مختلفة من العلاج 

يسم هذا الجزء من الكتاب إلى أجزاء تظارل مقاربات مختفة 
لعلاج الإكزيما. فينطلق من القاعدة الاهم - تفادي الاشياء التي 
تزید الإگزیما سوءا: 

يعني انتهاج هذه القاعدة. عند البعض.» آنهم قد لا يحتاجون إلى 
تلقي العلاج الطبّي على الإطلاق. وقد لا يضطرون حتى إلى زيارة 
الطبيب في حال إصابتهم بالإكزيما. وما اولئك الذين يحتاجون إلى 
العلاج الطبيء فيساهم تفادي العوامل التي تزید وضعهم سوءاء في 
تخفيف كمية العلاج الذي يحتاجون إليهء ما يقلل من خطر إصابتهم 
باعراض جانبية مرتبطة بالعلاج. 


Ebe 
من أهم جوانب التعامل مع الإكزيماء تفادي الأمور التي تثير‎ 
الجلد. بعض الأمور تكون نتائجها متوقعة مثل الصابون والماء‎ 
وتصيب معظم الأشخاص الذين يعانون من الإكزيماء أمَّا بعضها‎ 
الأخر فاد يمكن توشة ولا تضيب إلا عدد ظيل من الأشخاص. هد‎ 
تتغير العوامل في الفئة الثانية مع الوقت ويتم تحديدها بعد فترة‎ 

اختبارء او الخطا او المراقبة عن قرب. 
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الصابون وجيل الاستحمام والفقاعات والماء 

من أبرز مشاكل الإكزيما أن الجلد يصبح أقل فعالية كحاجز. 
كما قد يزيد الاغتسال هذا الوضع سوءا بما انه يزيل الزيوت الواقية 
التي ينتجها الجلد طبيعيا. فهذه الزيوت تساهم في الحفاظ على 
الجلد ناعما وأملسا » تماما كما يفعل مستحضر التلميع على الحذاء 
مثلا . ولذا يصبح الجلد لدى إزالتها عرضة للجفاف والتشقق. 

تقل كمية زيوت الجلد الطبيعية عند الإصابة بالإكزيما. وقد 
يزيل الصابون والماء والفقاقيع المزيد منها. فالماء يعمل كمحلول. 
وعلى الرغم من أن زيوت الجلد لا تذوب بشكل كبير في الماءء إلا 
أنه يمكن إزالتها إلى حدٌ ما. ومن المعروف أن الأفراد يميلون عادة 
آلغ اتال كهية ر فن الاين إن كان أا عير ( بحن 
كمية كبيرة من الأملاح المعدنية). ولكن جتى من دون استخدام 
الضابون: يبدو أن الماء العسير يسبب تهيجا في الجلد أكثر مقارنة 
بالماء الذي يفتقر إلى الأملاح. ويرى البعض أن تركيب فلترات 
لتصفية المياه من الأملاح قد يساعدهم» ولكن هذه التقنية مكلفة 
جا واا ر هة تاقار ة ها الى ار لارا 
المخظفة من الفاه لدئ زيارة أقارت أو قضاء غطة ما فلذا على 
المريض التحقق من ذلك قبل الإقدام على أي من ذلك. 


كيف أحافظ على نظافتي؟ 
من E‏ الأطفال لا يتسخون e‏ > لذا 


يحيدذون استخدام كمية محددة من الا شي a‏ وتحت 
الإبطين. 


يمكنك استخدام الكريمات أو المراهم كبديل عن 
تفظيفه بالماء e‏ فذلك سال جمیع الأوساخ الح 
ویتع اط هة رة واف 


علاجات الإكزيما 


أشناء الاستحمام. وعلیٍ ر الرغم من e i‏ المرطبات التي 
تغسل بالماء أكثر ملاءمة. إل أن المرطبات العادية قد تكون رخص 
ثمنا. 
المنتجات اللطيفة على الجل 

يسبب كثير من مستحضرات الاستحمام التي يزعم منتجوها 
آنها لطيفة على الجلد. كثيرا من المشاكل. والاختبار البسيط الذي 
يمكن أن يُجرى على هذه المستحضرات» هو أنها إن منحت البشرة 
طابعا دهنياء فإنه كما يدعي منتجوها. وآما لم تفعل ذلك» فمن 
اع تزیل الزيوت بحتاج إليها جلدك. ولکن عادة ما 
تکون الزيوت الأخرى جيدة د أيضاً. ay‏ ات ات الي لھا 
رائحة قويةء قد تهيج الجلد. 
قلل من الاستحمام _ 
إلى ع الجاد إن کان ينز ا للإصابة بعدوى» ولكن إن 
كانت المشكلة تتعلق بالإكزيما الجافة المسببة للحكة فحسب» فمن 
المستحسن استخدام الكثير من المرطبات وتفادي الاستحمام 
أحيانا. كما قد يزيد الاغتسال المفرط من خطر الإصابة بالإكزيما 
في الطفولة. ولهذا السبب يكون من الأفضل تفويت الاستحمام أحيانا. 


الحر 

بنك الخ الحكة سوا ما لم يكن بسبب التعرض مباشرة 
لأشعة الشمس على الجلد . فالعمل في مكتب حار أو الجلوس في صف 
RE E ENE‏ 
دوامة الحك والهرش 

يؤدي الحك إلى الهرش, ما يثير حكة في الجلد بدرجة أكير عند 
زوال تأثير الهرش. 
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دوامة الحك والهرش 

يؤدي الحك إلى الهرش» ما يثير حكة في الجلد بدرجة آكبر عند زوال تأثير 
الهرش. ويعنى المزيد من الحك هرشا مستمراء ما يزيد الإكزيما سوءا. 
4 2 س 

وتعرف هذه العملية بدوامة الحك والهرش. 


يحكك الجلد أكثر ما أن يزول 
المفعول الفوري للهرش 


علاجات الإكزيما 


ويؤدي المزيد من الحكة إلى حدوث هرش مستمر. ما يزيد 
الإكزيما سوءا. وتعرف هذه العملية بدوامة الحك والهرش. 


تفادي الحر 
يستحسن أن يرتدي الأطفال في النهار ملابس لا تعيق حركتهمء 
مع الحرص على التمكن من إزالة طبقات الثياب بسهولة عند الانتقال 
من جو بارد إلى جو حار. فابحثي عن الغرفة الأكثر برودة في المنزل 
بعيدا عن مصدر النيران أو المدفئّةء أو أي مصدر آخر للحرارة. 
وينبغى على الراشدين ارتداء ملابس ظليلة السماكة للحفاظ على 
النزوةة: 
الحفاظ على جو منعش للأطفال ليلا 
تتزايد مشكلة الحك والهرش ليلا . فالأطفال الصغار لا يمكنهم 
الإعراب عن إحساسهم بالحر. لذا قد تشعرين بضرورة إلباسهم 
مزيدا من الملابس لتدفتهم» فيسبب ذلك لهم حرا وحكة. 
ونورد هنا نصائح بسيطة يجب اتباعها: 
الحرص على عدم تحميم الطفل بمياه ساخنة جدا قبل النوم. 
قإن خرج الطفل وكان جلده متوهجاء فلا يمكن أن يبرد بسهولة 
بعد مرغه بالكريم وإلباسه ثيابه» لذا فمن المرجح آن يصاب 
۾ عليك تنشيف جلد الطفل جيداء مع الحرص على عدم فركه 
اة 
© منحه الوقت الكافي ليبرد جلده بعد الاستحمام قبل وضع العلاج 
الليلي 
ه الحرص على أن تكون ملابس النوم ق قطنية. مع العلم أن الملابس 
التي تتكؤّن من قطعة واحدة تجعل الهرش أكثر صعوبة حين 
يكون الطفل نصف نائم. 
ه استخدام ملاءات قطينة وأغطية غير صوفية. لمنح الطفل 
مرونة الحركة ليلا . وقد يقدم لحاف مصنوع من الريش الحل 


الأنشسة: 
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ه الحفاظ على برودة غرفة النوم» ما يعني إطفاء جهاز التدفئة 
المركزى رفت الفافةة أحيانا 

6 الرس کے آذ کن اد الظقل اکا ہین یداد اتم او 

کے الع ای ان باکت در ف ور 
خرارة خسمكة أو العر اة مرخ هدوات السرير. 


الكلاب»القطط. الأحصنة» الحمير 

هذه هي الحيوانات الأربعة التي تتسبب بحدوث مشكلات 
الإكزيما أكثر من غيرها. لذا فإن كنت تفكر في امتلاك حيوان 
أليف» فيستحسن أن تستعير واحدا لحوالى أسبوع» لترى كيفية ردّة 
فعل الإكزيما او الربو حياله. 
ما الذى يسبب المشكاة؟ 

نمست ارون الفرحوة فى فراع أو لفات هذه الحيوانات رذة 
فعل لدى الأشخاص الذين يعانون من الإكزيما التأتبية. كما يمكن أن 
يتسبب ذلك أيضا بحدوث أزمة ربو أو حساسية أنف. فحين يحتك 
بروتين الحيوان بالجلد قد يظهر احمرارا أو حكة. ومن هنا تبدأً 
دوامة الحك والهرش وتزداد الإكزيما ءاب 

تحصل الأزمة عادةٌ حين يلاعب طفلك كلباً ثم يلمس جفنيه. 
فيتورمان ويحمر لونهما ويثيرا الحكة. كما قد يتلطخ الجلد في 
مناطق أخرى من الجسم» فيبدآً الطفل بالحك مجددا. 
هل يمکن تفادي هذه المشكلة؟ 

للأسف» قد تبقى البروتينات التي تسبب الحكة حتى في عدم 
وجود الحيوانات. فالطفل المصاب بالإكزيما التأتبية قد يقصد 
منزل شخص فيه حیوانات. ويصاب بردة فعل حتى لو لم تكن 
الحيوانات موجودة فى ذلك الوقت. لذا من المستحسن إبقاء 
الحيواتات خارج المثزل وعدم إدخالها إلية للح من المشاكل؛: 
على الرغم من أن ذلك لا يحول دون بقاء بروتيناتها على اليدين أو 
الملابس أو على أفراد آخرين من العائلة. 


علاجات الإکزیما 


كيف أتعامل مع المشكلة؟ 

ستتمكن في السنوات الأولى من حياة الطفل من ملاحظة 
الحيوانات التي تتسبب بحدوث مشاكل للطفل بعد تعرضه صدفة 
لها. ولكن ردة الفعل تتحسن بمرور الوقت أو تزداد سوءا. 

غاد من شان التعرض المستمر لهذا النوع المحدد منِ 
الحيوانات أن يزيد ردُة القغل سو ا ولكن قذ لأيعد الطفل مشا 
تجاه هذا الحيوان بالضبط في حال لم يتعرض له لعدة سنوات. لذا 
ينبغي تفادي تعرض الأطفال للحيوانات إلى حين التأكد من أنهم لا 
يعانون من أي رد فعل تجاهها. 
هل علينا التخلص من حيوان العائلة الأليف؟ 

يطرح هذا السؤال بقوة في السنة الثانية من عمر الطفل حين 
يصبح التشخيص واضحا والإكزيما سيئة ومستمرة لفترة كافية. 
وقد يصعب اتخاذ قرار بشأن الاحتفاظ بالحيوان من عدمه. 
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هبن e‏ طفلك ردة e‏ بعد الاحتكاكف ی بالحیوان 
eT‏ 

اما ان لم تکنٍِ ردة الفعل تجاه الحيوان الأليف واشحة ولکن 
الإكزيما سيَة جدا وتريد فعل آي شيء للحد من وطأتها فحاول 
مراقبة آثر لعب طفلك مع الحيوان الأليف في فترة بعد الظهر. فهل 
سىلا ذلك بازدیاد الحكة أو العطاس؟ فان لم تحصل غلی جواب 
شاف. فحاول القيام بفترة فصل بحيث لا يتشارك الطفل والحيوان 
الأليف غرفة واحدة. على أن يقيما في أقسام مختلفة من المنزل. 
فإن كنت تقيم في منزل مكون من طابقين» حاول إبقاء الحيوان 
الأليف فى الطابق السفلى. فإن لاحظت أن الأمور تحسّنت» فحاول 
السماح لطفلك باللعب مجددا مع الحيوان الأليف لرؤية ما إذا كان 
وضعه سيسوء مجددا. 

ولكن مهما كان تآثير الحيوان الأليف في إصابة الطفل بالإكزيماء 
ردة الفعل الصغيرة ستصبح خطيرة إن تعرض الطفل لبروتين 
الحيوان الأليف ما بين 8 و10 ساعات متواصلة. 

يمكن الإجابة عن هذا السؤال بمراقبة ردة الفعل تجاه احتكاك 
الطفل TT E‏ الوبر من 
E‏ 
الطفل يعاني من آي ردة فعل تجاهه» ولكن النتيجة ليست مضمونة 
دائما. 


علاجات الإكزيما 


عثةه ةالخبارالمنزلي 

تتواجد عتة الغبار المنزلي في جميع أرجاع المنزل: خو ضا في السجاد 
والأثات الناعم والأسرّة. وغالبا ما يعاني الأطفال المصابون بالإكزيما من ردّة 
فعل عثة الغبار المنزلي ما يزيد من حدوث الحكة والعطس والأزيز. ويمكن 
اتخاذ إجراءات عديدة للحدٌ من هذه المشكلة. 


الوسادة 


اقا ناتو 

قد يحتوي الغبار في المنزل على عتة الغبارء وهو كائن مجهري 
صغير تتساقط بروتيناته في البيئة المحيطة به. وتتواجد عثة الغبار 
على الأسطح المغبّرة في السجاد والأثاث الناعم مثل فرش الأسرة 
وغاليا ما يعاني الأطفال المصابون بالإکزیما من ردة فعل من عثة 
الغبارء ما يۇدي إلى ازدیاد حدوت الحكة والعطس والأزيز. 


السيطرة على عثة الغبار المنزلى 
يمكن التعامل مع عثة الغبار من خلال القيام بإجراءات روتينية 

تهدف إلى الحدٌ منها في المنزل. ومن الأفضل البدء من غرفة النوم 

لأنها المكان الذي يقضي فيه الطفل الجزء الأكبر من وقته: 

ه تجنب استخدام السجاد السميك والقديم والأثات الذي يعلق 
به الغبار. ومن الأفضل أن تکون الأرضية مغطاة بالمشمع أو 
البلاستيك أو أرضية مجردة. 
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ه الحرص على ألا تحتوي ملاءات السرير على الصوف أو الريش. 
وعلی آن تكون چ ا 

ه غسل الملاءات بانتظام في حرارة 60 درجة مثوية لقتل عثة 
القبار المثزلي وبيضها بهدف التخلص من البروتينات المسببة 
اللتخشاسية. 

و کن اا قتل عثة الغبار المنزلي وبيضها بتجميدها. فإن 
كنت ترغب في غسل لعبة طريةء من الأفضل وضعها في الثلاجة 
حوالی یوم ومن ثم غسلها. 

۾ الحرص على ألا يحتوي السرير أو الفراش بقايا من شعر 
حصان وعلی أن تكون جديدة نسبيا. 

ه يجب حشو الوسادة بالألياف الصناعية بدلا من الريش. 

٠‏ يمكن لغطاء بلاستيكي على الفراش آن يخفف من مستوى الغبار 
المتصاعد من السرير. 

© تنظيف الأسطح مثل الرفوف وسكك النوافذ وداخل الأدراج 
بقماشة مبللة لمسح الغبار. 

۾ تزعم بعض الشركات أن بعض الأقمشة قادرة على امتصاص 
الغبار وهي جافةء فإن صح ذلك فسيكون استخدامها أسهل 
لإزالة الغبار. 

ه تنظيف الغرفة بانتظام باستخدام المكنسة الكهربائية. 
يكن الجن إلى كاد أخرئ اذام على كل انار ع الان 

خصوصا کی ره انرم ااه اداد اهاد اة انى 

يتوفر في بعض الصيدليات ومحال الحيوانات الأليفة واستعمال 
الكاكى الكه راف دات اتناف اكير ة راتات وکن اتڪ من 
وجود عثة الغبار في غرفة النوم لا يؤدي بالضرورة إلى الحفاظ على 

الجلد. 
آشارت بعض الدراسات إلى أن استخدام ملاءات أسرْة من 

نوع «غور-تيكس» باهظة الثمن. بالإضافة إلى استخدام مكانس 

كهرباثية تمتص الغبار بشدة والمبيدات الحشرية يساهم في 
تخفيف الإصابة بالإكزيما التأتبية. كما يمكن للأغطية البلاستيكية 
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الأرخص ثمنا أن تعود بالنفع أيضاء ولكن النوم فيها قد يكون مزعجا 
قليلا. ولا يبدو ان القطن يتحلى بنفس بالجودة» على الرغم من ان 
الجدل لا يزال دارا حول ذلك. 


الطعام والنظام الغذائى 

على الرقم دن ااام اكير ةا الموضوع. إلا آنه لم یتم 
بعد التوصل إلى تحديد علاقة تربط بين آنواع او والاإكزيما. 
ولكن ما لا شك فيه هو أن تجنب الأطفال تنإول بعض أنواع الطعام 
يحدث فرقا بالفعل. ولكن قد يصعب أحيانا تحديد الأطعمة التي 
تمارس هذا الدور. فالطعام المشكوك فيه ربما یكون من مکونات 
مأكولات أخرىء خاصة في ما يتعلق بالمواد الغذائية المصنعة. 

Es‏ ملإحظة آثار بعض الأطعمة المحددة في غضون 
ساعات فقط. وغالباً ما تسیب الأطعمة بالإصابة بلطخات حمراء 
شر اة والهرش» ما يزيد الإكزيما 2 . وتصبح ردّات الفعل 
التي قد لا نلاحظها عادة. واضحة بعد التحسن الذي يحققه 
المريض إن تفادى نوعا معينا من الطعام لفترة من الوقت. 

أما الأطعمة التي تسبب مشاكل في حال الإصابة بالإكزيما 


الخضار مثل البازلاء والصويا والفصولياء 
الفول السوداني 
ه أنواع مختلفة من المكسرات» ولكن بصورة أقل. 
هل يمكن إحداث تغييرات في النظام الغذائي أن يساعد؟ 
يفید الکثیر من الدراسات انه فی حال احدث تفادی مشتقات 
حليب البقر فرقا لدئ الطفل المضاب بالإكزيما: فمن المرجح أن 
يكون ذلك في الاشهر الثمانية عشر الاولى من حياته. غير ان بعضٍ 
اصحاب التجارب الشخصية يقولون إن النظام الغذائي يحدث فرقا 


© 
© 
س السمك 
© 
© 
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أحياناً بد الشهر الثامن عشر. ولكن هؤلاء هم استاء لأن التاريخ 
»کا ما آکل الجبنةء a‏ جلده محمرا ویبدا ا ا آن تضع 


الأطعمة التي ن في أنها تسیب ا المتاعب. ولكن اتباع هذه 
الحمية قد يكون صعباء وقد يهددك بالاإصابة بسوء التغفذية. ولذا 
يتصح عادة ألا يتم اتباع الأشخاص هذه الحمية إلا بإشراف 
ا التغذية نب ع 

سيساعدك e‏ التغذية أيضاً E‏ فهم e‏ اعادة 
إدخال بعض الأطعمة إلى نظامك الغذائي. ويحصل ذلك عادة في 
و و آيام > حتی يلاحظ حدوث آي ردة فعل 
تظرا کی او کات بطي هن أن هتل الي إعادة امان اناد 
المعني إلى نظامك الغذائي. 

من الصعب تحديد نتائج هذا انع من الحمية. E‏ 
يعانون من الإكزيما الشديدة واتبعوا حمية صارمة من هذا النوعء 
ولكن بعد 12 شهرا لم تظهر أي فائدة واضحة لدى أولئك الذين 
التزموا بالحمية. 

ولكن حين يكون ثمة حوادث واضحة يمكن أن تعتمد عليها 
العائلة. فلا يوجد ثمة حاجة تبرر استثاء بعض الأطعمة. ولكن 
بغياب هذا التاريخ من السوابق» تصبح الحمية وسيلة احتياطية. 


علاجات الإكزيما 


النظام الغذائي للام في فترة الحمل 

نشرت حديتا دراسة علمية تناولت تاثير مشتقات الحليب في 
فترة الحمل في احتمال إصابة الجنين بالإكزيما ومدى حدتها. 
واستند الباحثون في دراستهم إلى بيانات تناولت 334 امرأة 
وأطفالهن. وظهر أن تفادي مشتقات الحليب لم يغير البتة من 
احتمال الإصابة بالإكزيماء بل على العكس كان أثر ذلك سلبياء وأدى 
إلى تخفيف وزن الطفل. 
النظام الغذائي للام في فترة الإرضاع 

من غير الواضح حتى الان إن كان استهلاك الام لحليب البقر 
والبيض يؤثر في إصابة طفلها الذي ترضعه من حليب ثديها 
بالإكزيما. وأظهرت نتائج دراسة أن تقادي الأمهات المرضعات 
تناول مشتقات حليب البقر والبيض قد يساعد اطفالهن. خصوصا 
إن كانوا يتحدرون من عائلة تتمتع بتاريخ حافل بالإكزيما. 

وقد أشارت دراسات جديدة إلى أن اتباع نظام غذائي غني 
بالبروبيوتيك في فترة الحمل والرضاعة قد يخفف من الإكزيما 
لدى الطفل (انظر صفحة 138). 


الرضيع وفطامه 

تشير بعض الأدلة إلى أن الأطفال الذي يفطمون في وقت مبکر 
يعانون من الإكزيما بشكل أكبر من الأطفال الذين يُقطمون في وقت 
متأخر. وعلى الرغم من أن الأدلة ليست حاسمة بما يكفيء ب الا أنه 
بستکسن عدم ال في إطعام الطفل المأكولات الصلبة. 
فالأطفال الذين يُفطمون في وقت متأخر. عرض للتترض لأطلهة 
تزيد من حالة الإكزيما أقل ممن يقطمون في عمر مبكر. 
الاستمرار في الإرضاع 

قد يؤثر الاستمرار في الإرضاع قي هدي خدة الإكزيماء ولكن 
الأدلة على ذلك لا تزال ضعيفة. وقد أظهرت دراسة حديثة شملت 
آكثر من 7 آلاف طفل في بریستول (بریطانيا) عدم وجود آثار 
إيجابية للرضاعة على جلد الطفل الذي يعاني من الإكزيما. ولذا 
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فقرار الأم في الاستمرار بالإرضاع سيتأثر بعوامل أخرىء» مثل مدى 
سهولة الإرضاع وحدة الإكزيما والتجربة السابقة مع أطفال آخرين 
وتاريخ العائلة مع الإكزيما. 
بداتل حليب البقر 

يستخدم حليب الماعز والصويا بدیلاً من حليب البقر. ولكن 
تقك أيضا أن بضاب القرء بالجساسة من هدن التوعتن هن 
الحليب. فحوالى 10 % من الأطفال الذين يعانون من مشاكل تجاه 
خيب البكرء معاون أيضا من الجماسة خجاة يرون اضرا كبا 
أن ثمة شكوك حول مدى ملاءمة حليب الماعز لمعدة طفل لا يزال 
دون الستة أشهر من عمره. 
خا الا طقال الصاف 

يمن اعكاء هة اتن من يت ايد روات ارغان 
وهو عبارة عن مسحوق من حليب البقر حول فيه البروتين إلى شكل 
لا يسبب ردة فعل لدى الأشخاص الذين يعانون من الحساسية 
من حليب البقر. ولكنه يحافظ على كامل الدسم والكربوهيدرات 
والمعادن والفيتامينات الموجودة في الحليب. ويتوفر هذا النوع من 
الحليب في الصيدليات. 

وقد يُعطى هذا الحليب للطفل حين اتباعه حمية غذائية بإشراف 
اختصاصي. ويْعدٌ هذا النوع من الحليب عادة البديل الأفضل لحليب 
البقر» في حال الاحتياج إلى بديل طويل الأمد. 
المضاطات الغذائثية 

قد تحتوي الأطعمة الصناعية على مضافات تزيد مدة صلاحيتها 
وتحسن لونها ونكهتهاء ويتم عادة ذكر مثل هذه المضافات 
المستخدمة على غلاف المنتوج. غير أن دور هذه المضافات 
في الإكزيما لا يزال مجهولا. فاا :ل یکیو غاا ایی کشر من 
الأشخاص المقتعنين أن التارتازين يسبب لهم مشكلةء أي ردة فعل 


علاجات الإكزيما 


عند خضوعهم لاختبار بتناول جرعة منه. 

ركن ك تريخ المضاقات فى بض الأهخاضص هاا وبر 
هذه المضافات هي صباغ آزو (ملونات الطعام) وحافظات بینزوات 
(لحفظ الطعام)ء و تود عادة تحت الفئّة «ه». ومن المستحسن 
تقادي الأطعمة التي تحتوي على هذه المضافات والاعتماد على 
منتجات طازجة. 


العدوى 

قد يكون للإصابة بعدوى فيروسية أو بكتيرية دور كبير في تدهور 
وضع المصاب بالإكزيما. فالبكتيريا كائنات مجهرية تتضاعف 
وتنتشر بين البشر بوسائل مختلفة. وهي تسبب عادة احمرارا 
ولطخات من التقيح» قد تكون a EL‏ 

ما الفيروسات فلا تعيش من تلقاء نفسهاء بل هي عبارة عن تكتل 
صغير من الحمض النووي أو الحمض الريبي الذي يغزو الخلايا. 
وهي تستخدم آلية الخلية التي تغزوها لتتكاثر وتغزو خلايا آخرى. 
واما المشاكل التي تثير قلقنا هنا فتتعلق بالعداوى في الجلدء وليس 
عداوی وأفراظا أخرى تؤدي إلى ظهور طفح جلدي مثل الجدري. 
ولا يبدو وجود ثمة خطر مع العداوى الفطرية (انظر صفحة 24). 


الفذارت النكرية 

حین تصاب بالإکزیماء بت ى الاد ووم أقر عرضة ال 
والتقشر. ما يجعلك أكثر عرضة للعداوى البكتيرية. وتؤدي العدوی 
عادة إلى حدوث حكةء ما يساهم في تدهور الإصابة والإصابة 
بدوامة من العدوى والعدوى الجديدة التي قد يصعب إيقافها. وتكون 
سلالات البكتيريا المعنية في هذه الحالة هي البكتيريا العنقودية 
الذهبية (ستافيلوكوكس ايريس) والعقدية (ستريبتوكوكوس). 
وتنتشر هذه البكتيريا عادة على جلود > جميع البشرء ولكنها تنتشر 
بصورة كبر عند المصابين بالإكزيما. 
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تعيش هذه البكتيريا في جوف الأنف والتجعدات الدافئة مثل 
منطقة ما تحت الإبطين أو الأربية والظهر والحلق. ويوجد لدى حوالى 
0 % من الأطفال المصابين بالإكزيما البكتيريا العنقودية الذهبية 
على جلودهم في معظم الوقت» مقارنة بأقل من ثلث الأطفال الذين 
لا يعانون من الإكزيما. ولكن قد يحمل الجميع البكتيريا من دون 
إظهار اي علامات للإصابة. 

يعد الحؤول دون التعرض للإصابة عامل مهم في تفادي العوامل 
التي تزيد الإكزيما سوءا. فمن الصعب تفادي الاحتكاك مع جميع 
مصادر البكتيريا. ولكن من الممكن تفادي الاحتكاك بالذين 
يحملون كمية كبيرة من البكتيرياء مثل الأشخاص الذين يعانون من 
جراح ملتهبة أو جلد ملتهب في اليدين أو طفل آخر في المدرسة 
مصاب بالقوباء. 
وتشمل علامات الإصابة بعدوى بكتيرية: 
اتساع كبير في المنطقة المصابة بالإكزيما 
أزدباد الحكة 
قشرة ذهبية ونزيز , 
ازدياد الاحمرار والحكة 
بعض أنواع الالتهابات التي تجعلك تشعر بالسوء والحرارة, 
يتطلب العلاج الرئيسي للا كزيما مقاربة مدمجةء تقوم أولا على 
استخدام عقاقير مضادة للبكتيريا (مثل علاج القوباء) للتخلص 
من العدوى ( انظر علاج القوياء في الصفحة 23). ومن ثم استعمال 
كريمات ستيرويدية ومراهم للحد من الإكزيما. 
كنف آتفا دى تعد اون التكفرنة المتكررة؟ 

يعد تجدد الإصابة بالإكزيما مشكلة متكررة وصعبة. لذا عليك 
أن تحاول تحديد الأسباب المحتملة للبكتيريا التي قد تعيد إصابة 
الجلد» فعالجها وحاول تفاديها. كما قد تنتقل البكتيريا من فرد في 
العاف أوضدرق فى المدرسة أ وأ خض قرت اومن اع كان خر 


علاجات الإكزيما 


إلى جسم طفلك» أو حتى من آداة علاجية ملوثة. فيمكن للمراهم 
منتهية الصلاحية مثلا أو التي وضعت فيها أصابع متسخةء أن تكون 
مضدرا اترا التي تنتقل إلى الجلد عند تلقي العلاج. 

ما المصدر الأكثر شيوعا للبكتيريا فهو منطقة جلد مصاب 
أو القوباء (انظر الصفحة 22). وأما الاحتمالات الأخرى فتشمل 
مرا داه ورا فی انجس خضوضا کے جوت الات الد هر 
بمثابة مستوعب للعداوی. 

ويمكن للبكتيريا أن تعيش في الأنف حتى بعد تناول جرعة من 
المضادات الحيوية عبر الفم. ا ة الأمثل للتخلص منها 
ي بهن ج رغد من المر اهم التي قد عاي ا5ا بو علي 
الأنف. 

فاطلب من طبيبك أخذ مسحة من داخل أنف طفلك لمعرفة ما 
إذا كانت توجد كمية كبيرة من البكتيريا فى الأنف. وأما إن استمرت 
اة اظ مته خد ھک من اراد کر ك فة خرتا 
كانت البكتيريا تنتقل منهم إلى الطفل المصاب بالإكزيماء ما يسبب 
إصابته بمزيد من العدوى بعد كل جرعة علاج. 

قد تتكرر الإصابة بالعدوى» لأن البكتيريا تقاوم المضادات 
الحيوية المستخدمة. وتعنى المقاومة البكتيرية أن البكتيريا طورت 
اسالنت ان3 للتقاعل مضاد حيوي محدد» فلا یتمکن من 
القضاء عليه ويمكن التخقق من المقاومة النكترنة ناخد مسحة 
من الجلد المصاب بالعدوى» وذلك باستخدام مسحة قطن على 
عود» ويتم إرسال المسحة إلى المختبر لفحصها. 
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فحص الإصابة بعدوى بكتيرية 
إن تجدد الإصابة بالإكزيما أمر شائع» لذا من المفيد أن تمرف مصدر 
البكتيريا التي تسبب تجدد العدوى ونوعها. لذا يتم آخذ عينة من أنفك وتزرع 


ی 


توضع العينة في صحن لزرعها 


توضع العينة التي 
1 1 يتعين زرعها في 
1 ا حاضنة على درجة 


| الحرارة المثالية 
: لنمو الكائنات 
المجهرية 


/ 


2 
ر / 


۵ ٠ 7 


ا 


م 


تتكاتر الكاثنات المجهرية لتشكل 
يستخدم المجهر لتحديد الكائنات مستعمرات» ثم يتم تلوين البكتيريا 
المجهرية المعنية لتحديدها بشكل أفضل 
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تقضي علیها u‏ ا لا س مصدر ن الغدوق اا ا توچ 
آي مقاومة بكتيرية. وفي هذا الحالة ربما يكمن سبب تجدد الإصابة 
بالعدوى في الجلد» وليس في البكتيريا بحد ذاتها. 

يزيد احتمال تجدد الإصابة بالعدوى في حال ظل الجلد اا 
وينز» بسبب الحك والهرش والإكزيما النشطة. وربما تضطر 
إلى استخدام علاج للإكزيما أقوى في آثناء فترة العلاج وبعدها 
مباشرة» مع الالتزام باتباع علاج مضاد للبكتيريا (انظر صفحة 
109(. 


بكتيريا عنقودية ذهبية مقاومة للميثيسيلين 

اققعب فذا الاسم سعهة سا في بريطاهاء أذ وت م 
ا شراً إلى مدى نظافة المستشفيات» ولكنه بات اليوم 

منتشرا منتشرا في المجتمع أيضا . فالبكتيريا العنقودية الذهبية المقاومة 

للميثيسيلين لا تعد اخطر من انواع البكتيريا اللاخرى من البكتيريا 
العنقودية الذهبيةء ولكنها مقاومة للمضادات الحيوية الاعتيادية. 
لذا تصعب معالجة هذه العدوى بالطريقة الروتينية. 

إن أصيبت الإكزيما التي تعاني منها بالبكتيريا العنقودية 
الذهبية المقاومة للميثيسيلين. فقد تهدأ قليلا فقط عند تلقي 
العلاج بواسطة المضادات الحيوية العادية. ويتطلب العلاج الفعًّال 
مزيجا من أكثر من مضاد حيوي واحد يؤخذ عبر الفم» فقضلا عن 
استخدام المطهرات عند الاستحمام ومطهرات لغسل اليدين. 

كما يقضل أن يفحص الطبيب مسحة من الأنف للتأكد من عدم 
وجود البكتيريا هناك. وفي حال وجودهاء تتم معالجتها باستخدام 
مرهم إضافي يحتوي على مضاد حيوي. ويجب أخذ مسحة جديدة 
من الجلد عند الانتهاء من تناول جرعة العلاج» لتحديد ما إذا كان 
العلاج فّالاً. 
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العداوى الفيروسية 


فيروس الهربس (الحلاً البسيط) 

تتسبب الإصابة بفيروس الهربس بظهور بقع طرية تسبب الوخز 
على الشفة. فتشكل لطخات من القيح في مجموعات أو بشكل متفرق. 

ويعانى المصابون من الوخز عادة قبل 48-24 ساعة من ظهور 
ا 

ويعيش هذا الفيروس في جذور الاعصاب» بعد إصابة اولية 
في سني الطفولة. ويتكاثر الفيروس ويظهر إلى السطح في أوقات 
مختلفةء مثل: 
ه بعض الأوقات في الدورة الشهرية 
عند التعرض لأشعة الشمس القوية 
۾ في فترات المرض» أو حين يشعر المرء بالتعب» على سبيل 

المثال بعد الإصابة بعدوى صدرية 

يتناثر فيروس الهربس من البقع حيث التكون» ما قد يتسبب 
بحدوث مشاكل للاشخاص الذين يعانون من الإكزيما. فقد تؤدي 
ااا قن ما ما من اکر باون انى اتشار سر 
للقيح في مساحة واسعة من جسمه. فيشعر المريض بالسوء إضافة 
إلى الإنزعاج الذي يسببه له جلده. 

ويعرف هذا النمط من الإصابة بالهربس بالإكزيما الهريبية. 
وعلى الرغم من أنها أكثر شيوعاً لدى الأطفال» إلا نها تصيب 
الراشدين اأيضا. ويدرك معظم الاهل الذين يرون ان طفلهم يصاب 
بهاء أو معظم الراشدين الذين يصابون بأنفسهم» أنها أكثر حدة. 
وانها تتغير بشكل اسرع من الإكزيما العادية. 

وتحتاج الإكزيما الهريبية للعلاج بواسطة العقاقير المضادة 
للفيروسات التي تحقن في الشرايين. ويتطلب ذلك دخول المصاب 
إلى المستشفى» حيث يوصل أحد شرايينه بمصل لتوصيل جرعات 
منتظمة من العلاج. 
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الهربس (الحلا البسيط) 
يظهر الهربس عادة في شكل بقع طرية تسبب الوخز على الشفةء تنتج عن 
الإصابة قيرز وق زد إصابة خن انى عن الإكزيما بارجن 


صورة مكبرة 
لفیروس الهربس 


صورة مكبرة مفصلة للتقرح 


احرص على عدم احتكاك أشخاص يعانون من الهربس 
بأشخاص يعانون من الإكزيما. كما عليك إعطاء أي فرد من العائلة 
يُصاب بالهريس علاجا بواسطة الكريمات المضادة للفيروس (مثل 
الأسيكلوضير) المتوفر في الصيدليات. واحتفظ بالكريم المضاد 
للفيروس في الثلاجة. لاستخدامه في أول فرصة ممكنة. في حال 
شعرت أنت أو أحد أفراد عائلتك بالوخز. فمن شأن العلاج المبكر 
تقليص مد ة عيش الهربس والمدّة التي يتناثر خلالها الفيروس. كما 
نكن اتيرس المرسن اتتاسلي أن يسبب بحدرة مشاكل أيضا 
ین اتاد ارات ماق 
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قد يصاب الأشخاص الذين يعانون من الإكزيما بالهربس» 
فإن تكررت الإصابة كثيرا فيستحسن أن تناقش تناول علاج مضاد 
للفيروس يؤخذ فمويا مع طبيبك المعالج. فالعلاج الفموي أكثر 
فعالية من الكريم» ولكن اثاره الجانبية غير معروفة. كما قد يتطلب 
مثل هذا العلاج الحصول على وصفات طبيةء فضلا عن أنه يسبب 
مقاومة فيروسية في حال استخدامه بشكل مفرط. 
المهاء اة 

هي عدوى فيروسية شائعة تنتقل بالاتصال الجسدي الحميم. 
وتظهر على شكل تكتلات صغيرة لؤلؤية على الجلد» وغالباً ما يكون 
لها شكل غميزة صغيرة في الأعلى. 

ونادرا ما تسيب هذه الإصابة الحكة آو الآلمء »وتزول عادة وحدها 
في فترة تتراوح ما بين 6 أشهر و18 شهرا عند تشكل المناعة تجاهها. 

يصاب الأطفال الذين يعانون من الإكزيما التأتبية بأزمات 
مليساء معدية تكون أحياناً أكثر انتشاراً من المعتاد» وتصيب 
بشكل خاص المناطق المصابة بالإكزيماء وخصوصا المرفقين 
والعضلات القابضة وما خلف الركبتين والأربية. وتجدر الإشارة إلى 
أن الإكزيما تتدهور في هذه المواقعء ما يزيد من الهرش فتتوسع 
المليساء المعدية. 

وعلى الرغم من تجربة عدة أساليب» إلا أنه لا يوجد علاج فعّال 
للمليساء المعدية. كما أن للعلا جات جوانب سيئة تمثل بحدوت 
الألم وظهور الخدوش وانتشار الفيروس. 

وبما أن العدوى تخت في النهايةء يرى الكثيرون في بريطانيا أنه 
من الأفضل الانتظار حتى تتشكل المناعة قبل التدخل طبيا. وتعد 
العناية الإضافية بالبشرة وعلاج الإكزيما ضروريين للأشخاص 
المصابين بالإكزيما. وقد يشمل ذلك تغليف المنطقة بالضمادات 
في حال شكل الهرش وانتشار الفيروس مشكلة كبيرةٌ (انظر صفحة 
9). ولا تضطر الأّم إلى عدم إرسال طفلها إلى المدرسةء ولكن 
يستحسن أن يكون له منشفته الخاصة. ولكن حين تخمد المليساء 
المعدنة فش تحاف دربا صفترة قد قى لستزات أخانا: 
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المليساء المعدية 
وتظهر الداثرة الحالة التي يبدو بها الجلد. 
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الضغط النفسى/الاإجهاد 

قد تلا حظ حدوت تغيرات فى الجلد فى فترات الضغط النفسى/ 
الإجهاد الاسشائی التي تر بها وضافم عضن أنراع الفط فى 
ظهور الإكزيما عند بعض الناس. فلدى الراشدين» ترتبط التغيرات 
عادة بأحداث ذات أهمية. مثل الزواج أو الانتقال إلى منزل جديد أو 
فقدان شخص عزيز. 

فلذا نمكن لالض من الفط مل نيل قط افر من الراحة 
في العطلةء أن يكون له تآثير إيجابي على الجلد. ولكن من الصعب 
نديد الضف التفبي /الاحيات قارات المرتطة هف كن 
ذات صلة باع من العوا مل الراردة قى الول فى اة التالية. 


الإكزيما والوظيفة 
على الأشخاص الذين يستمرون في المعاناة من الإكزيما التأتبية 
في المراهقة أن يفكروا جيدا بخياراتهم الوظيفية المستقبلية. 
والحرص على تفادي التعامل مع اي مواد قد تزيد وضع الجلد سوءا. 
غصوما؛ قالوظاقت الت تشمل العمل الیدوی واستعمال مكوذات 
رطبةء كما هو الحال في مهن التتظيف وتحضير الطعام وتصفيف 
الشعر والبناء. تكون أكثر احتمالا للتسبب بحدوث مشاكل صحية. 
فيما الوظائف المكتبية وتكنولوجيا المعلومات تكون أقل تسببا بها. 
لذا ففاتبا ما يطب الأشخاض المصابرن اكز يا المساعدة 
خصوصا حين يعانون من مشاكل في اليدين أثناء مزاولة بعض أنواع 
الوظائت كما هو سذ كور فى الجدول صفحة 82 ولد قد يشسادل 
البعض ممّن يعانون من الإكزيما التأتبية بسبب ممارستهم,إحدى 
فة الن: إن انوا اسا وة عاد اتام واه اصدا 


1 


4 


« 
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الضغط النفسي/ الإجهاد 


نورد أدناه العوامل التي تؤثر في مستوى الضغط النفسي/ 
الإجهاد لديك وعلى جلدك 


ازدياد الضغط النفسي/ انخفاض الضغط النفسي / الإجهاد 


الإجهاد 
i‏ 
الجلد 


قلة الترفيه عن النفس القيام بنشاطات ترفيهية 
تغيير العادات الغذائية تغيير العادات الغذائية 
ع العمل ا 
قلة التفاعل الاجتماعي تحسين التفاعل الاجتماعي 
تغير المناخ/ الطقس/ نور الشمس 


ایا ر اا ار ااب اج ا سے کسی 
على الرغم من أن المشكلة تكون ناتجة في الواقع عن مواد مثيرة 
للتهيج» مثل الماء والمحاليل» وليس بسبب حساسية محددة. 

كما يكون من المفيد اكتشاف سبب الحساسية» لأنه في حال 
إزالة هذا السبب من مكان العمل فإن الإكزيما تهدأًء ويتمكن 
المصاب إلى إجراء تغييرات جذرية في مكان العمل أو تفيير عمله 
کلیا. 
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الوظائف التي تزيد الإكزيما 


الوظيفة 


المتااء 


العامل الذي يزيد الإكزيما 


الغسيل المتكرر لليدين والتهيج بسبب 
المطهرات 


الغسيل المتكرر للشعر يضر باليدين 
قص الشعر يسبب التهيج بدرجة أقل 


اكاك اقل الس غل اين 
الاحتكاك بأطعمة باردة ومبلاة 


ادان الى اما وعد 


عادة يجد من يزاول التتظيف كمهنة استخدام 
القفازات لفترة طويلة صعيا 


استخدام المحاليل عند مزوالة العمل 
وللاغتسال 


E E 
للتهيج» وأحيانا يعزى ذلك إلى جزيئيات‎ 


معدنية صغيرة 
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التذخن 

يعد القدخين. السلبى سيا للمصابين بالإكزيماء وثبت ذنك 
N E‏ 

قن شان الببقة التي بكر هها الان جال الجلد أك اة 
من العادة» وأن يؤدي إلى ازدياد الإكزيما سوا کما قد یصاب 
المصابون بالإكزيما التأتبية بالربو أيضاء وتفيد الدراسات بوجود 
صلة واضحة ما بين الربو والتعرض لدخان السجائر. 


العلاجات المرضفة لكريم اكرات والجرافت 
والزيوت 

يرتبط العلاج المحدد للإكزيما بمدى سوء الإصابةء وإلى اي 
درجهة پجتاج المرء إلى السيطرة عليها. فبالنسبة الى البعض.» فان 
نسبة قليلة من الطفح الجلدي تكون غير مقبولةء وهم على استعداد 
لتخصيص نسبة كبيرة من وقتهم للتخلص منه. وأما بالنسبة إلى 
آخرين فقد يتقبلون الإكزيما الظاهرةء ريما لأنهم لا يجدونها مشكلة 
رة أو لأنهم لا يرغبون في الإفراط في استخدام العلاجات. 
ايتشاون الظفم انجلدي. 


الحصول على العلاج 
يتوفر العديد من علاجات الاكزيما التقليدية في الصيدليات 
من دون وصفة طبية. کما آن ٠‏ الصيدلي حول 
وشي ا و ی و 
لعلاجها الزيوت والمراهم في الصيدليات والمتاجر من دون تقديم 
تحتاج إلى وصفة طبيةء حتی من دون قصد الطببب لهذه الغاية. 
وفي حال كنت ممن يشترون عقاقير من دون وصفةء فمليك 
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الانتباه إلى تلك العقاقير التي تحمل اسم علامة تجارية تكون 
عادة اغلى تثمنا من مثيلها من الادوية. وهذه الادوية عادة تحمل 
اسم العلامة التجارية 8۴ ما يعني أنها تتمتع بمعايير الصيدلة 
البريطانية. كما قد يقدم الصيدلي إليك نصائح» على الرغم من 
آنه غير مدرب على تشخيص اضطرابات الجلد» وسيعتمد في 
جميع الحالات على توصيفك أنت للمشكلة التي تعاني منها. كما 
عليك الاحتراز من المنتجات التي يمكن شراؤها بواسطة البريد 
والإنترنت» فقد تحتوي هذه على مكونات لا يعرفها طبيبك وکمیات 
غير مصرح عنها من الستيرويد أو مكؤنات آخرى لها آثار جانبية. 
لذا فمن الافضل ان تبحث عن علامات تجارية معروفة باسعار 
معقولة» وتحدث مع طبيبك إن ساورك أي شكوك حيال آي منها. 


معلومات حول المنتج 

لا بد أن تحتوي جميع المنتجات بعض المعلومات عنها. فقد 
تحمل الأدوية التي لا تحتاج إلى وصفات طبية معلومات حول مكوّنات 
المنتج. كما قد يضم الكثير منها كراسات تحتوي على معلومات 
عنها» خصوصا إن كانت تنتمي إلى ماركة محددة. 

عندما یوصف لك دواء ما عليك طلب: المعلومات من الظبيب؛ 
أو الاطلاع على وريقة المعلومات الموجودة في علبة الدواء. فهذه 
الوريقة تكون عادة مكتملة بشكل يكاد يشبه الوثيقة القانونية. ولكنها 
قد تشير إلى حدوث عدة أغراض. جائبية مستعدة: ما قل يسبب 
لقا لا داعي له. لذا من الأفضل قراءة الورّيقات ومناقشة كل قلق 
يراودك مع الطبيب. ولا تهمل العلاج اتتادا إلى الوريقة وحدها: 


تخزين الأدوية 

يجب الاحتفاظ بجميع الأدوية في مكان آمن وإبقاء الستيرويد ات 
والأدوية التي تۇخذ فمويا بعيدا عن متناول الأطفال أو وضعها في 
مکان مقفل. 


علاجات الإكزيما 


غير أن بعض أنواع علاجات الإكزيما يجب أن توضع في مكان 
يسهل الوصول إليه وفي متناول الاطفال. لذا عليك الاحتفاظ بعدد 
من المراهم في المنزل بمكان يسهل الوصول إليهء مثلاً في آماكن 
معروفة مثل الحمام والمطبخ وغرفة النومء بالإضافة إلى مرهم 
احتياطي في خزانة الأدوية - فعندما تضطر إلى استخدام هذاء 
فتدرك أنه بات عليك شراء مراهم جديدة. 

قد يصبح لديك» بمرور الوقت» مجموعة من المراهم التي لم 
تستخد مها مشكل كامل. ويستجسن الأحتفاظ بها لفترة قضيرة لأن 
قوة علاج الإكزيما تختلف من وقت إلى آخر. لذا قد تضطر إلى 
متابعة علاج كنت قد توقفت عنه قبل بضعة أشهر. فحاول تخزين 
فت اكرام کن ع قا بخ ن الاو کر چ ا 
الذي تحتفظ به في مخزونك. 

تنتهي صلا حية معظم المنتجات. وتاريخ صلاحيتها يكون مدوناً 
عليها. فعليك التنبه أنه بعد هذا التاريخء لا تبقى جودة المنتج 


ا 


هل یحفظ الدواء بمکان بارد أو دافضی؟ 

في العادة من الأفضل الاحاط بالادوية ف مان بارد يدا 
عن أجهزة التدضة وأشعة الشمس المباشرة» ولكن عند استخدام 
المراقم الكيفة مل المراهم المستكبة ق يكون من الأفضل 
الاحتفاظ ببعضها في أماكن داضئةء أو تخزينها قرب جهاز التدضئة 
قل اسشخدامهاء فذلف نجعلها أكثر طراوة ويجعل دهتها أسهل 
ولكن الأمر السلبي في هذاء هو أن الجلد قد يصاب بالحكة بسبب 
سخونة المرهم. حينئذ تكون الحكة مزعجة أكثر من الجفاف. كما 
يمكن الاحتفاظ بالكريم في الثلاجة لأن الكريم البارد يساعد في 
تخفيف الحكة ليلا على سبيل المثال. 
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أنواع العلاج 
تكون معظم علاجات الإكزيما إما موضعية. فيتم وضعها 
مباشرة على الجلد أو تؤخذ عبر الفم. 


استخدام العلاجات الموضعية: 

۾ ضعه بلطف 
افرك باتجاه شعر اليد أو الساق. هذا أقل أهمية عند الطفلء 
ولكن وضعه بعكس الشعر لدی راشد قد يدي ال فثك مسام 
البشرة ويسبب نوعا من الالتهاب الجريبي. 

ه ضعه حين يكون الجلد في بيّة ذات حرارة طبيعية. 

ه إن كنت تستخدمه على منطقة واسعة من الجسم» فمن الأقضل 
القيام بذلك في غرفة لا يكون فيها آثاث قد يتلوث بالبقع. 


هي مجموعة من مستحضرات رعاية البشرةء تعمل بتشکیل 
غشاء مضاد للماء على الجلدء فيما يتم تزييت البشرة ما يزيد من 
نعومتها. ويميز بعض الاختصاصيين بين مرطبات البشرة» فبعضها 
يعمل من خلال تخفيف التبخرء واخرى تعمل من خلال احتجاز 
الساتلء وكلاهما يوفران مصدرا للمياه في البشرة. 


علاجات الإكزيما 


أنواع علا جات الإكزيما 


1. علاجات موضعية (توضع مباشرة على الجلد) 


ستیروید 


تاکرولیموس 
وبیمیکرولیموس 


مضادات حيوية 


موضعية آخرى 


التعليقات 


يتوفر في شکل کریم ومرهم ودّهون (لوشن) وزیت 
يمكن خلط أنواع الستيرويد ذات قوة وتركيز مختلفة 
ومزجها مع المرطبات 


مراهم لا تحتوي على ستیروید ومضادة للالتهاب 


قادرة على قتل البكتيرياء تمزج عادة مع مرطب 
يمكن استخدامه مباشرة على الجلد أو يضاف خلال 
الاستحمام 


يقتل البكتيريا ويمكن استخد امه على الجلد بخلطه مع 
ستیروید او وحده مع مرطب 


أخرى للحكة والكريمات المضادة للقطريات 


الاسم 
المضاد الحيوي 


مضاد الهستامين 


متبطات مناعية 


التعليقات 


کا أخذه في شک کرای اع ساكل 

يتوفر في شكل أقراص أو سائل يهدف إلى التخفيف 
الستيرويد الفموي (مثل البريدنيسولون)ء 
الأزاثيوبرين (إيمورن) ء السيكلوسبورين (نيورال) 
تؤخذ حين يصعب السيطرة على الإكزيما باستخدام 
الستيرويد الموضعي وحده 
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أنواع علاجات الإكزيما 

3. علاجات أخرى (ترد بالتفصيل في الأجزاء المقبلة) 
العلاجات کک تشمل: 

E فوق‎ 

المكملات الغذائية 

العلاجات النفسية 


الغلا ات البدة عادة لا شيد هذا التن من التميز كرا .فجي 
المنتجات قد ترد باسم «المرطبات» وتساعد في: 
التخفيف من الحكة 
ل 
التخفيف من تشقق الجلد 
توفير الحماية من المواد الأخرى مثل الماء والمحاليل 
فرت دان سوال الج من الماد المتترر 
على عكن جميع علاجات الإكزيماء لا ترجه مكزات تة 
كيمياثيا فى المرطبات الصاضة. لذا يمكن استخدامها بكميات 
كبيرة. ومن قبل جميع الفثات العمرية. وأمّا الأمراض الجانبية 
المحتملةء فدائما ما تكون قصيرة الامد وترتبط بتاثير جسدي 
للمرطب. ولیس بأي ردة فعل كيميائية. 

مثلاء يلاحظ البعض أن جلدهم يحكهم أكثر بعد وضع المرطب. 
ویکون ذلك آكثر احتمالا عند استخدام مرطب قوي يخفف التعرق› 
ا إذا وضع مباشرة بعد الاستحمام بماء ساخن. 

أما إن واجهتك مشكلةء فحاول الالتفاف حولها بدلا من الإقلاع 
عن العلاج بالمرطب لأنه ضروري في جميع علاجات الإكزيماء وهو 
علاج بعيد الامد اكثر أمنا. فإن بدا ان المرطب غير مفيدء فربما 
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تستخدمه بكمية قليلةء أو لربما عليك استخدامه بشكل متكرر آكثر. 

إن بقي الجلد جافا على الرغم من استخدام المزيد من 
المرطبات» فحاول استعمال مرطب أكثر سماكة ودهنية. وما أن تجد 
المرطب المناسب» فاستخدمه للحفاظ على جلدك في وضع جيد 
وتجنب الخضوع للمزيد من العلاجات المعقدة. 


كمية المرطب 

غالبا لا تكون كمية المرطب التي عليك استخدامها واضحة: وق 
تمیل لاستخدام كمية صغيرة. ويقدم الجدول أدناه ارشادات عامة 
قك كييك اعام حول وة ارط الى عاف اتك اما شى 


حال وصفه لك. 

ا هة آنا الى فا اال عوك عن 
السبب. فربما يوجد سبب وجيه لذلك» أو ربما عليك استعمال 
المزيد منه. 


کہ کروی کسام ایاھک موا 


N TT TT 


ادان E‏ 
الذراعان (من دون اليدين) 100 غرام 
الساقان 0 غرام 
الجذع 0 راا 
الأربية/ المؤّخرة 0 غرامات 
كمية قليلة إضافية 0 ااا 
لمجو 0 غرام 
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أنواع المرطبات 

الانواع الرئيسية من المرطبات هي: 
e‏ مراهم مستحلبة 
۵ کريمات مائية 
6 البرافين الطري وشمع البرافين السائل 
مراهم مستحلبة 

هي مزيج من الشمع المستحلب والبرافين الأبيض الطري 
والبرافين الساتل» تعمل من خلال تشكيل غشاء مضاد للماء على 
الجلدء فيما يتم تزييت البشرة وجعلها ملساء أكثر. وهذه المراهم 
آمنة. ولا داعي لتقلق من مصطلح «برافين»» فهو غير قابل للاشتعال. 

انه مرطب ثقیل؛ > يلائم جدا الجلد الجاف الذي يكون عرضة 
للقشقى» و خضنوصا اكزيما اليدين. كما يمكن أن يسبب الحكة عند 
وضعه بسبب سماکته »ما يحد من التعرق » وقد يجعل الأصابع دهنية 
فتترك آثارها على الورق مثلا. 
كريمات مائية 

هي مراهم مستحلبة (مراجعة أعلاه) تمزج في المصنع بماء 
مغلي لإنتاج مستحضر أخْتٌ مهذئ في حال كانت الحكة من التشقق 
مزعجة. وتفيد هذه الكريمات في حال استخدامها في النهارء لأن 
طبيعتها الأخف تجعلها أقل عرضة لترك آثار دهنية على الأوراق 
2 بالمراهم المستحلبة. 

يشعر البعض بالوخز عند استخدام الكريمات المائية. ولكن 

الت لا ومر اة ريلك ولا يدل إلى المعا اسن مامرة شن 
الكريم. ولكن قد يكون ذلك سببا لتجربة بدائل إن كان استخدامها 
انتهل. 


خليط البرافين الطري والبرافين الساثل 

يمكن استخدام البراقين الأبيض الطري أو الأسفر الطري 
بشكل منفرد أو بخلطه بسائل البرافين بنسب مختلفةء لتكوين 
مرطب طري ودهني. وهذا المرطب تقيل جداء ويلائم الجلد الجاف 


كثيرأء بحيث لا يشكل التعرق مشكلة. ون 
لیلاء فاع كي رة من اران انطرن تر ارف أكر قان 


مرطبات آخرى 


هي بشكل آساسي منتجات تعود لماركات معروفة ثمنها آغلى من 
المرطبات التي تحمل الماركة التجارية 8۴ء وقد يكون من المفيد أن 


علاجات الإكزيما 


تستخدمهاان وجدتها ماسة لكف اکر 


ويحتوي البعض منها على مكؤنات أساسية مختلفة (مراجعة 


الجدول أدناه). 


مكونات الأنواع الآساسية من المرطبات 


المادة 


البرافين الطري 
الأصفر (زيت 
البرافين الأصفر) 
البرافين الطري 
الأبيض (زيت 
البرافن الأبيض) 
البرافين السائل 


العام المغ 


التعليقات 


شمع ثقيل يستخدم كقاعدة للمرطبات 
السميكة 


شمع برافین غير مبيض» طري ودهني 


شكل مبيض من البرافين الأصفر الطري 


شکل سائل من شمع البرافین» يمكن ِ 
استخدامه وحده» ولکنه يستخدم عادة 
بطريقة لتطرية ث شمع البرافين عندما 

يکون جزءا من خلیط 

يمزج بأشكال من شمع البرافين لجعله 
متماسکكا وخفيغا 
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تعمل بعض المرطبات بمثابة كريمات حاجزة» وهي مفيد ة بشكل 
خاص للطفح الجلدي في منطقة الحفاض (للطفل). أو في أماكن 
أخرى حيث يسبب البول والبراز تهيجا في الجلد أو في المناطق 
التي تكون عرضة للضغط. وتشمل الأمثلة: كريم أكسيد الزنك 8۴ء 
ومرهم أكسيد الزنك 8 ومرهم زيت السمّور 8ء الكونوترانء 
الدرابولينء الميتانيوم» السيوبيلء السودوكريم» والفازوجين. 


مرطبات أآخری 
المادة 


زيت الفول السوداني 
(الفستق) 


الغليسرول 


لانولین 


اليوريا 


أكسيد الزنك 


التعليقات 


مرطب بدیل یوجد في کریمات «هیولیت» 


عامل مرطب يتواجد في مستحضرات «نیتروجینا» 
للعناية بالبشرة ووكريم أويلاتوم 

مرطب فال يتواجد في أشكال مختلفة من كريمات 
5 وزیت کيري» وکریم هیولیت وکامیلوسانٍ 
أشكال من اللانولين» والحساسية تجاهها نادرة 
تزيد كمية المياه التي تحتجز داخل البشرة 
وتستخدم كمرطب في آکوادرات. کالمورید» ۴45 
كريمات الحكة. الاوسيرين والنوترابلوس 

يمن بفعالية طبقة حامية سميكة. يستخدم في 
مراهم أكسيد الزنك 8۴ ومرهم مورهولين 

ملائم للطفح الجلدي في منطقة الحفاض» ولكن لا 
يستخدم غالبا في حال الإصابة بالإكزيما 


تباع عة آنواع من المرطبات الشعبية ذات النوعية الجيدة في زجاجات 
وتشتمل هذه المرطبات على ۴45 الديبروباس» الإبادريم» كريم الأويلاتوم 


علاجات الإكزيما 


مكونات ثانوية فى المرطبات 

يحتوي العديد شق المرطبات والمستحضرات التي تستخدم في 
الاستحمام على مكونات لها آثار مضادة للميكروبات أو مطهرة. 
وتساهم مضادات الميكروبات في الحدٌ من البكتيرياء ولكنها لا 


فی من ادازی د دهي اكا يد ادام مضاذاة 
و المداوی | الجلدية e‏ 


مجموعة درمول من م ات TT‏ والکریمات» ا 
بلوس» وسائل «إمولسيديرم» المستحلب. الذي يمكن إضافته اثاء 
الاستحمام أو يستخدم على الجلد المبلل. 

وقد توفر مکونات ثانوية صفات آخری» فال«لوروماکروغول» 
قد يساهم في التخفيف من الحكة. ويوجد في کريم E45‏ وفي 
«البالينيوم بلس» . 

آما دقيق الشوفان فهو عامل مرطب تقليدي تتم إضافته 
بكميات صفيرة إلى كريم «أفينو. . ويمكن استخدام الشوفان في 
كيس موسلين يوضع في ماء الاستحمام» ما يجعل الاستحمام ناعما 
وشا ويرجح أن ذلك يساهم في تنعيم البشرة ومنح المنتج 
خصائص مضادة للحكة. 


وقت الاستحمام 
الاستحمام 

لا تزال مسألة الاستحمام تثير جدلاء فضلاً عن مدة الحمام 
والمستحضرات الأفضل التي يجب أستخدامهاء والتصاتح التاية 
متفق عليها بشكل عام في ما يتعلق بالاستحمام: 
e‏ الحرص على ألا تكون المياه ساخنة كثيرا > لأن السخونة تزيد 

من الحكة وخصوصا بعد الاستحمام. 

۾ إضافة مزطب لاء الاستحمام بكميات كبيرة. 
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۵ حین تظهر العدوی بشکل واضح من خلال نز أو تقشر» قد يكون 
من الد شاف سر ات حح 010 اا ال 
نصائح من الطبيب آو الصيدلي. 

تفادي الصابون والفقاقيع وجيل الاستحمامء واستخدام بديل 
الصابون المرطب وفرك الجلد بلطف. 

۾ تغيير زجاجات المرطبات الخاصة بالاستحمام» واستعمال 
بعض الزجاجات التجارية. فالكثير من سوائل الاستحمام التي 
تعطي فقاقيع تأآتي بزجاجات على شكل حيوانات أو غيرها 
من الاشكال المرحة. فإن وضعت الزيوت الطبية في زجاجات 
مماثلةء قد يشعر طفلك براحة أكير. 

غسل الشعر 
اخسل شعرك أقلّ ما يمكن مع الحفاظ على نظافتك الشخصية. 

ویمکن استخدام البلسم بدلا من الشامبو. خصوصا إن كانت فروة 

الرأس مصابة بالإكزيما. ويمكن استخدام الماء وحده للأطفال. 
حين تكون الإكزيما خفيفة ولا تشمل فروة الرأس. ا 

الشامبو على الرأس وحده» ولكن ليس في أثناء | الاستحمام. أو 

استخدمه عند الانتهاء من حمام لا يستغفر وقتاً طویلا. 

عند غسل فروة الرأس بالماء أن لا ينزل اللاو غي الم أو 

على اليجه: لأ قد بير تيجا لبشرة وما ان كنت راشا انى 
من إكزيما في اليدين» فاطلب من شخص ما أن يغسل شعرك أو 

استخدم قفازین بلاستكیین آو مطاطين. 

السلامة 
کل الحا الان بجر غل كر من اترات خطر ا 

فالحوض یکون حینها زلقاء ويواجه الأشخاص من جميع الأعمار 

خطر السقوط. فامنع الأطفال من الوقوف والتحرك في الحوض؛ 


علاجات الإكزيما 


حایز امون به وباط كد ا ق 


هقيف الجسم ووضغ الفلاج ٤‏ 

يجب أن لا يستمر الحمام أكثر من 10 إلى 15 دقيقة. ومن ثم 
عليك تجفيف نفسك أو طفلك» بالتربيت على الجسم فقط كي لا 
تق كلك دوت هة انك اولضف . وبعد التنشيف جيداء 
يمكنك وضع المرطب وغيره من مستحضرات العناية بالجلد. ولكن 
ضعها بعد أن يبرد جسمك قليلاء لتفادي التعرق تحت المرطب. 


غمرالطفل ,ٍ 

ى ال جد ا وطن الر على جا اا لذا قد يکون 
من الأسهل وضعه فضي داخل لباس الطفل المؤلف من قطعة واحدةء 
ثم إلباسه إياه. وقد يثير ذلك الفوضى بواکته اسن وال موي جن 
التصادم مع طفل لا يرغب في آن تدهنٍ له المرطب. وسیدخل بعض 
المرطب إلى الجلد أن وضعت منه كمية كافية. 


علاجات موضعية للتخلص من الحكة 

المرطبات, هي من أفضل العلاجات في الأمد البعيد للجلد 
الذي يثير الحكة ن الحكة غالبا ما 3 تتحسن بعد معالجة الجفاف 
المسبب لها. وت تتوفر مستحضرات أخرى أيضا للفخفيف من الحكة 


في الأمد القصيرء > وهي تحتوي على مواد نشطة كيمياتياء قد یکون 
لها آثار جانبية. 


الكالامين 1 

هو علاج تقليدي للحكة يمكن أن يكون مفيدا في الأمد القضير 
ولكنه يميل إلى تجفيف البشرة. ويخلف دهون الكالامين بقايا 
نة جت ار هوف بريد ااك يها سوا اف اله 
استخدام دهون الكالامين الزيتي وكريم الكالامين المائي في حال 
الإصابة بالإكزيماء ولكن ليس للعلاج في الامد البعيد. 
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۱ لکروتامیتون (يورا 2 


a‏ في 4 ملك E‏ نادزا ا | يستخدم للأطفال دون شن 
الثالثة. ولا يتصح به اذا کان الجلد ينز 


الدوكسيبين (كسيبين) 

هو کریم جديد نسبياء يحتوي على مادة كيميائية يتناولها 
عادة الذين يعانون من الاكقاب في شکلٍ أقراص. . ومن الأعراض 
الجانبية لهذه الأقراص التخفيف من الحكة. > وقد تم استغلال هذه 
المادة باضافتها الئ الكريم. 

ولكن» قد يكون للكريم الآثار الجانبية عينها مثل الأقراصء بما 
في ذلك الشعور بالخمول. وتحذر المعلومات الواردة المرفقة مع 
الدواء من احتمال أن يتسبب الدوكسيين بحدوث مشاكل في الكبد 
وصعوبة في التبول» على الرغم من أن احتمالات ذلك ضئيلة جدا. 
ولا يلاثم الدوكسيبين المرضعات أو الأطفال الصغار. 


المخذر الموضعي 
لا ينصح به عادة في حال الإصابة بالإكزيماء ويستخدم بشكل 
ا e‏ 


الا ae‏ ا ارس 
الستيرويد الموضعي 


كيف يعمل الستيرويد؟ 

ترتبط المكونات النشطة کریمات الستيرويد والمراهم 
المناعة بتخفيضص e‏ ق ال e‏ هذه a‏ اا 
المصاب بالإكزيما بثلاث طرق على الأقل: 


علاجات الإكزيما 


1. تخفف الالتهاب والحكة 
قحف الاخمراز 
3. تخلط مع المرطبات 
الالتهاب والحكة 
في حال الإصابة بالإكزيماء تخفف الستيرويدات الالتهاب 
والحكة 


الاحمرار 

ومن ناحية أخرى» فإن للستيرويدات قر قصير الأمدء فهي 
تساهم في انكماش شرابين الدم اة ا بودي الي تراج د 
الدم إلى سطح الجلد لفترة محددة. . وبما أن الإكزيما تسيب العكکس 
عادة» فهي تمتبر مفيدة قي تخفيف التوهج والاحمرار والحرقان. 

ولکن إن اتخ الستيرويد القوي لفترة طويلةء فإن البشرة 
تتفاعلِ بتجاوز هذا التآثير وتسبب ردة فعل ارتداديةء فيحمرٌ الجلد 
مدا . ويظهر ذلك عادة عند استخدام ستیروید أقوى على الوجه. 


المرطبات 
يعمل الستيرويد الموضعي كمرطب. فحين تطلع على مكؤنات 
سرمت شاد أن المراد الكمياكة القفطة ل ما ن 0.5 
و1 % من إجمالي المكؤّنات. وآما الباقي فهو شكل مرطبات. 
افا كنا رالتروت قاتا تكح الل نالسر 
وهذا مفيد للحد من الجفاف. وتخفيف التبخر من الجلد وزيادة 
تقوفت 


الأعراض الجانبية للستيرويد 

من الأعراض الجانبية لهذا النوع من الستيرويد هي آنه يحول 
البروتين إلى دهون وسكرء وهذا متصل بواحد من الأعراض 
الجانبية غير المرغوب فيها للستيرويد الموضعي» إذ يصبح الجلد 
أقل ستماكة عند فقدان البروتين؛ 
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فوائد ومضار الستيرويد الموضعي 


فوائد استخدام مساوئ الاإفراط قي استخدام الستيرويد 
الستيرويد الموضعي 
الموضعى 


سهولة الاستخدام يقل من سماكة البشرة. فتصبح أكثر 
هشاشة والشرايين اكثر بروزا 


E TS 


فعال حین يجعل الوجه متوهجا 
بالقوة والكمية 
الملائمتين 


أعراض جانبية يزيد الحبوب والشعر في المنطقة الخاضعة 
ec‏ 
يتسبب في ظهور تجعدات صغيرة في حالات 
نادرة في حال استخدام كميات كبيرة منه 
ا ا ا عا 
يمتص الجسم كمية كافية منهء ما يسبب 
أعراضا جانبية من بينها: 
زيادة الوزن 
۾ ارتفاع ضغط الدم 
@ ارتفاع مستوى السكر في الدم 


علاجات الإكزيما 


توفر الستيرويد الموضعي 

يتوفر الستيرويد الموضعي ضفي شكل كريمات ومراهم ودهون 
(لوشن) ورغوات وجيل وسوائل لفروة الرأس. وهي تمثل آخر ما 
توصلت له علا جات الإكزيما في السنوات الثلاثين الماضية. 

بور السترويد التي كى الصيااة مق دون وة ية 
ويعود للمريض تقرير ما إذا كان يرغب في اللجوء إليه. وأمّا 
الأشكال الأكثر قوة. فتتوفر بوصفة طبية لضمان استخدامها بالكمية 
الصحيحة والأماكن الصحيحة والوقت الصحيح» من أجل ضمان 
فعاليتها من دون آن تشكل خطرا. وقد أشرنا للمنافع والسيئات في 
الجدول اعلاه. 

ترتبط الحاجة إلى الستيرويد الموضعي بعوامل عديدة. 
مثل استخدام الصابون ومسبّباتِ تهيج آخرى» وكمية المراهم 
المستخدمة وحدّة الأعراض. فضلا عن كيفية التعامل معها بشكل 
جید» وما یفضّله کل شخص. کما یمکن للمرطبات أن تحل مکان 
الستيرويد في حالات الإكزيما الخفيفة. 


المناطق ا تخاصة 

كن جضن الأحرة حن الج حرا اة دارا 
جانبية ناتجة عن الستيرويد أكثر من مناطق أخرى. ذلك إما لأن 
الجلد يكون أقل سماكة في هذه المواقعء أو لأنه يكون متصلا بالجلد 
في العضلات القابضة تحت الذراعين وفي الأربية وضي ي المۋخرة» ما 
يزيد من قدرة دخول الستيرويد إلى الجلد. 

أما الوجه فهو منطقة أخرى يكون فيه الجلد قليل السماكة. ولذا 
في حال استخدام كثير من الستيرويد فقد تتوقف الإكزيما عن 
التحسن» ويصبح الجلد حمر ومتوهجا. ولذا ففي کل مرة تحاول 
فيها ا ا اقل من الستيرويد» قد تتوهج البشرة ندا 
لتبدو أسواً مما كانت قبل أن تبدا في العلاج. 

ويعود ذلك إلى أن الجلد آصبح معتمدا على الستيرويد» وينتكس 
حين تحاول التوقف عن استخدامه أو حين م مستحضرا 
أقل قوة. لذا على جميع من يعانون من الإكزيما التأتبية أن يلزموا 
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الحذرء فهذه المشكلة عادة ما تظهر لدى النساء الشابات اللواتي 
يعانين من شكل اخر من الإكزيما في الوجه. 


قوة الستیروید 


يقسم 
فوته: 
1. خفیف 
2. معتدل القوة 
3. قوي ٍِ 
4. قوي جدا 


كيفية استخدام كريمات الستيرويد والمراهم 

یتعین استخدام کریمات الستيرو والمراهم اسادا إلى 
نصائح المصتع. فعادة ينصح باستخد امه بكميات صغيرة ومرتين 
في اليوم على الرغم من أن دلله قن خم ايشا استنادا الى مدی 
استجابكت: ويجبه ادد امت بكلطة مع البراهم أو إن أمكن آن 
یتم استخدام المراهم قبل ذلك بعشرين دقيقة. ولكن المهم هو 
وضع العلاج على الجلد من دون التعليق كثيرا على تفاصيل الترتيب 
والوقت . فإذا أصبحت العملية معقدة» قد تميل إلى تفويت العلاجات. 


أي قوع من الستيرويد يمکنني أن استخدم؟ 
تحدد القوة الملائمة للستيرويد من خلال: 
ه موقع الإكزيما ومدى حدتها 
ه وجود أي أعراض جانبية واضحة في البشر 
© مدّة العلاج المحتملة 
لا يوجد |أجابة واحدة تلادً ئم الجميع ءلأن المسآلة مرتبطة بالرآي 
الشخصي والتجربة الفرديةء ووفقا للعمر والمكان الذي يوضع فيه 
الستيرويد. 
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الستيرويد الموضعي 


اة 


الاسم الكيميائي أو الجنيسي 


من دون وصفة طبية 


خقرت 


قوة معتدلة بوتریات الكلوبيتاسون 0.05 % 


الهیدروكورتيزون 0.1- 1 % 


ا 0 


قوي بشكل ديبروبيونات الأكلوميتاسون 0.05 % 


معتدل 


قوي جدا 


الهیدروکورتیزون 0.1- 2.5 % 


دیوزوکسیمیتاسون 


فلودروکسیکورتید 0.0125 % 


فلیوکورتولون 


OLDS Enya gp Es 
% 0.1 بیتامیتاثون فالیرات‎ 
OSL 
%01 دا کر درن کرات‎ 
% 0.025 فلیوسینولون أاُسیتونید‎ 
% 0.05 فلیوسینونید‎ 

فلوتیکاون بروبینات 0.05 ‰ 
هیدروکورتیزون بوتیرات 0.1 % 
مومیتازون فوروات 0.1 %‰ 
تریامیسینولون آسیتونید 0.1 % 


کلوبیتاسول بروبیونات 0.05 %‰ 
دیفلوکورتولون فالیرات 01 % 


هالسینونید 0.1 % 


ا لک یی ما کی ر ت 
5 لاناكورت 


أوموفات 
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حتى سنة واحدة 

لا یستخدم للأطفال دون السنة من العمرء آي دواء قوی من 
الهيدروكورتيزون (0.5 إلى 1 %) في آي مکان من الجسم. ولكن 
قد يتم تجاوز هذه القاعدة احيانا لفترة من الوقت للتحكم بانتشار 
الإكزيما. 
ن هة الى 12 نة 

نادرا ما يحتاج الطفل حتى بلوغه الثانية عشرة من العمر إلى 
ستيرويد ذي قوة معتدلة. وفي حال جری استخدام ستیروید آقوی 
فيجب ان يكون ذلك لفترات قصيرة فى المناطق الصعبة. فعلى 
شيل الاق بب اة منطدة تابط والأرية والوجة 
بالستيرويد الخفيف. 


ھن 12 ائ 6 ت 

بك الاد ك فاه اف الريك أن سا وقادوا لن 
تحمل كريم ستيرويد أقوى. وقد يحتاج البعض إلى فترات طويلة 
من العااع بالفا رويد القوي قى بقن المتاطى من الجسم مل 
الذراعين والساقين» مع الحرص على تفادي تحت الإبط والاربية. 

ولكن قد يستخدم الستيرويد القوي جداء في بعض الفترات 
القصيرة فن بخين إلى آخي في أماكن الجاد السمبك: 
للراشدين 

على الرغم من الحاجة إلى الستيرويد معتدل القوة في بعض 
الأماكن منثنية الجلد (مثل تحت الإبط والأربية). إلا أنه يجب عدم 
استخدام غير الستيرويد الخفيف على الوجه إلا بإشراف طبي دقيق. 
كما قد تتغير الإكزيما المستمرة مع فصول السنة ومع النشاطات 
التي تقوم بهاء وحتى من دون سبب واضح. لذا قد تستعمل الستيرويد 
القوي لفترات طويلة ثم تتوقف. ولكن قل ما يحتاج المرء إلى 
استخدام ستيرويد قوي جدا لفترات طويلة. ولكن عندما يستخدم 
المرء السترويد لفترة تتراوح ما بين اسبوعين إلى ثلاثة اسابيعء 
فينبغي تذكر الأعراض الجانبية المحتملة التي شرحناها أعلاه. 
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الشيخوخة 

تقل سماكة الجلد طبيعيا بعد تجاوز منتصف العمرء ويزيد 
ذلك من امتصاص الجلد للستيرويد» ويزيد من احتمالات الإصابة 
بأعراض جانبية. 


ما هي كمية الستيرويد التي يمكنني استخدامها؟ 

لا توجد قواعد ثابتة في هذا الشأنء ولكن ثمة ارشادات. ويمكن 
أن يوضح لك الجدول في الصفحة التالية الكمية المطلوبة لتفطية 
منطقة معينة بشكل خفيف مرتين في اليوم ولمدة أسبوع. ولكن ربما 
لا ينبغى تفطية منطقة معينة بشكل كاملء فلذا فالكميات المشار 
اها هى ف المدل اأغلى, وتمعرك اة أن اتد مها کد 
تسل احقسافت الوقت الذي استغرقه استهلاف آنبوب» ومن ثم 
تقدير الكمية التي استعملتها. او يمكنك ايضا اخذ وزن الانبوب في 
بداية الأسيو وشي نهايتهء واحتساب القرق. ۰ 

إن هذه الإرشادات مهمة في تحديد الكمية التي تحتاج إلى 
شرائها والتاريخ الذي عليك أن تظلاب قنة وضفة جديدة من الطبيب 
وستساعدك في معرفة ما إذا كنت تستخدم ما يكفي منه. إضافة 
إلى ذلك. ثمة ميل لاستخدام كمية صغيرة خشية من الأعراض 
الجانبيةء وقي هذه الحالة ستجد أن ا تستمر بالتسبب لك 
بمشاكل لا داعي لها. فان كنت سمينا این ان و الكمية 
قليلا أو أن تخقفها إن كنت نحيلا. كما أن بعض المراهقين قد ينمو 
ویصبح بجسم راشد قبل غیرهم. 
مقياس رأس الاصبع 

هذه طريقة بديلة لاحتساب كمية الستيرويد التي يتعين 
استخدامها. فوحدة رآس الإصبع تساوي كمية الكريم أو المرهم 
الذي يعصر من انبوب على إصبع السبابة لدى راشدء من الراس 
إلى الخط الأول. 
ساون وحدة راس الأستخ 0:5 شرام والرحدتان غواسا واحدا. 
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ما هي كمية الستيرويد التي يمكنني استخدامها؟ 
المنطقة في وزن (بالغرام) كريمات الستيرويد والمراهم في 
الجسم الفات العمرية المختلفة 

کل ا 1ے | د2 |10 5 | لاي 


س | سات | تورات | سات 


الراك |7 10 12 15 dd‏ 
اسان 7 10 2 5 20 80 
وة ارا |7 10 2 15 30-20 
الذراعان 7 5 20 30 40 60 
الافان 10 20 40 5 100 
الجذع 10 20 40 75 100 
الأربية والأعضاء 4 6 8 5 20 - 30 
التناسلية 


ويظهر الجدول, في الصفحة التالية عدد وحدات راشن ا 
a NE‏ . وأما 
ا ا و 


مکونات ت تضاف إلى الستيرويد الموضعي 

في حال کانت الإكزيما مضانة بعدوی» أو اذا صعب تحدید 
ما اذا کان طفح جلدي أحدر مسب السكة ارعن عدوت أورحن 
إكزيما بسيطة. يمكن حينها استعمال ستيرويد موضعي مع مضاد 
للفطريات أو مضاد للبكتيريا. فهذه الكريمات المختلطة هي 
علاجات فعًالة في الأمد القصير (مثل أسبوعين تساعد على تجاوز 
العداوى المسؤولة عن تدهور وضع المصاب بالإكزيما). ويضم 
كثير من أسماء هذه الكريمات الأحرف الأولية من أسماء المواد 

104 


علاجات الإكزيما 


المضافةء مغلاً «بیتنوفات سي» هو ستیروید «بیتامیتاتون فاليرات» 


الذي يُخلط مع مضاد البكتيريا كليوكينول. 


استخدام وحدة رأس الإصبع من المراهم 


أن وحدة واس الاصبع تساوي كمية الكريم أو المرهم الذي يعصر من 


أنبوب على أصبع السبابة لدى راشد» من الرأس إلى الخط الأول. 


ے 


المنطقة في وحدات رأس الإصبع من كريمات الستيرويد والمراهم 
فى الجلسة الواحدة لدى فثات عمرية مختافة 


الجسم 


الوجه والعنق 
اليدان 
الذراعان 
الساقان 
الجذع 
الأربية 

وال اد 
التناسلية 


سىك 


1 


05 
1.5 
3 


5 


05 


05 


أقل من 4-1 9-5 
1 ستوات ستوات 


O 


الراشدون 
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اسم الستيرويد في النهاية»مثل ال «فوسیدین ه»» وهو المضاد 
الحيوي حمض الفوسيديك ممزوج مع ستيرويد الهيدروكورتيزون. 
والآخر هو الكانيتسين 1٣‏ وهو الكلورترمازول المضاد للفطريات. 
يمزج مع الهيدروكورتيزون. ٍ 

وقد تحتوي بعض المستحضرات على ثلاثة مكونات. مثلاء 
يحتوي التريموفات على ستيرويد الكلوبيتازون بوتريات» والمضاد 
الحيوي آوكسيتيتراسيكلين والنيستاتين» الذي ينشط ضد الخميرة. 


تاکرولیموس 
«المتسلسلة» (ك#ء10۳۷م٠٠ا5)‏ في عينة من التراب أخذت من 
جبل تسوكوبا في اليابان. وللتاكروليموس بعض التثيرات المشابهة 
وقد کان يُستخدم هذا الدواء» حتی وقت لیس ببعيد عن طريق 
الفم» ويعطى للأشخاص الذين خضعوا لزرع أعضاء (مثل الكلية 
والكبد والقلب). فهو يساهم في تثبيط جهاز المناعة لدى هؤلاء 
المرضى» كي لا يرفض الجسم العضو المزروع. وقد أصبح هذا 
الأمد القريب والبعيد على المدى القصير والاستخدام بعيد المدى 
المتقطع من قبل أولئك الذين يعانون من إكزيما تأتبية شديدة. 
تنص رخصة هذا الدواء على أنه يستخدم فقط من قبل «الأشخاص 
الذين لا يتصحون باستخدام العلاج البديل التقليدي بسبب المخاطر 
المحتملة» › أو لعلاج المرضى «الذين لا يستجیبون بطريقة ملاكمة أو 
لديهم حساسية من العلاجات التقليدية» . ومن المرجح أن قوة هذا 
المرهم مستمدة من فوة ستيرويد قوي. ولا يزال هذا الدواء ينتظر 
n» »‏ ا ۰ 2 
حصوله على براءة اختراع» ولا يباع إلا في شكل «بروتوبيك» ٍ 


ما هي سلبيات هذا العقار وإيجابياته؟ 


يتوفر هذا العقار في نسبتيٌ تركيز» 0.03 % و0.1 % للراشدين 
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و0.03 % فقط للأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين سنتين و15 
سنة. فإن استخدمت كمية مفرطة منه في منطقة جلد ملتهب» فقد 
تصاب بتسمم من التاكروليموس في الدم. ويظهر ذلك من خلال 
ارتفاع ضغط الدم وحدوث اضطراب في عمل الكلية. ولكن هذا 
الأمر ثادر. ولا يصيب معظم التاس. ومن إيجابياته أنه لا يخفف 
من سماكة الجلد. 

ولكن لا يباع التاكروليموس إلا بوصفة طبيةء كما أنه نادرا 
ما يكون خيار الطبيب الأول. ولا يلجا إليه إلا بعد تجربة مراهم 
الستيرويد التقليدية. فحينما يقلق الطبيب من احتمال ان يكون 
الستيرويد الضروري لمعالجة الإكزيما قوي جدا بالنسبة إلى 
الجسم» أو بالنسبة إلى مدة العلاج» فقد يوصف التاكروليموس. 

وتكمن الصعوبة في معرفة الطرف الذي يتخذ القرار النهائيء 
فکثیرون يتخوفون من الستيرويد لأسباب واهيةء ما يجعلهم أقل 
حماسة لاستخدامهء ما يعني أن الطبيب قد يشمر بالضفط ليصف 
التاکرولیموس حین لا یکون ضروریاء »في حين يکون مرهم الستيروید 
فقًالا. وبالطبع فإن التاكروليموس أغلي بكثير من العلاجات العادية 
بالسشرويد كفا أنه مسبت اباسا تالجرقان أو الحكة لدی 
وضعه. وقد يزيد من خطر الإصابة ببعض العداوى. ويتصح بعدم 
استخدامه تحت ضمادات وغيرها من وسائل تغطية الجلدء لانه قد 
يزيد من قدرة الدم على امتصاصه. 

ولذلك ينصح ايضا بتفادي المضادات الحيوية مثل 
«إيريثروميسين»» لأنه قد يتفاعل مع التاكروليموس في حال وجوده 
بالدم. 

وتشير بعض المعلومات إلى ان هذا العقار قد يزيد من خطر 
الإصابة بسرطان الجلد والورم اللمفي في الأمد البعيدء ولكن هذه 
الاتثار الجانبية تستغرق سنين طويلة قبل ان تظهرء ويعود ذلك لان 
هذا الدواء يثبط جهاز المناعة. 

ولهذا السبب ينصح الأشخاص الذين يتبعون العلاج 
بالتاكروليموس بتفادي اللقاحات.» خصوصا التي تحتوي على مقادير 
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ضئيلة من الفيروس لتعزز مناعتك تجاهه»ء مثل الحصبة, النكاف 
الحصبة الألمانية. شلل الأطفال. 

كما ينصح بتفادي هذا العقار عند اتباع علاج خفيف آو عند 
استخدام اللفافات الرطبة. كما قد يستخدم البعض هذا الدواء على 
الوجه أو على جسم الأطفالء ولكن في هذه الحالة يجب التذكر أنه 
عند الطفل» فإن نسبة سطح الجسم إلى الحجم تكون صغيرة - ما 
يعني أن الدم قد يمتص كمية كبيرة من المرهم. 

ولجميع هذه الاسباب» يبقى الطبيب المختص بالإكزيما هو 
المرخعة الأفضل لوضف الدواء: 


بیمیکرولیموس (الیدیل) 

یوصف البیمیکرولیموس بآنه کریم مركز بنسبة 1 %) ولا یتوفر 
إلا في مناطق محدودة من العالم حاليا. وهو يشبه التاكروليموس 
8 على الستيرويد. وهو مضاد للالتهاب» وتآثيره 
شبيه لحد ما بتأثير ستيرويد ذي قوة معتدلة. 

ينتج هذا الدواء من الأسكوميسين» وهي مادة طبيعية تستخرج 
ن طرق ي مرن حرو من عا 
الزقيات. وهو يساهم في الحدٌ من إطلاق المواد الكيميائية 
الالتهابية من خلايا الدم البيضاء. فهذه المواد هي التي تؤدي إلى 
الالتهاب والاحمرار والحكة في حال الإصابة بالإكزيما. 

كا آطهرة الاخبارات أن هذا الدواء أمن فى حال اتد امة 
على الوجه أو دهن به الأطفال. ولكن يشير ترخيص الدواء إلى أنه 
يجب استخدامه من قبل الأشخاص فوق عمر السنتين. 

آمّا الآثار الجانبية فهي شبيهة بالآثار الجانبية للتاكروليموس. 
رکه فی الآ راش قر تراق اتخجارب الى عرزضة الاش 
فوق البنفسجية بعد استخدام هذا الدواءء لم يقل عندها نسبة الحدٌ 
الادنى التي تؤدي للإصابة بسرطان الجلد. 
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مضادات البكتيريا 
المضادات الحيوية 

تستخدم هذه المضادات لمعالجة العداوى البكتيرية. إذ تعمل 
آنواع متعددة من المضادات الحيوية بطرق متنوعة. ولکتها كلها 
لف ار ارا ةا رها 
البنسيلين 

1 يمنع البنسيلين البكتيريا من إنشاء جدار ملائم في الخلية. ما 

ناض شی کات تفتت الخلايا البكتيرية. 


الإيريثروميسين 

يتدخل الإيريثروميسين في إنتاج البروتيين في البكتيريا. فإن 
کان تركيز هذا الدواء منخفقضاء e‏ 
البكتيرياء فتموت وحدها بسبب تقدمها في السن. وأمّا إن أعطي 
بترکیز عال فھو یتدخل مع بیولوجیا البكتيريا بما يكفي لقتلها. 

وهنا يڪن الفرق بين العوامل المثبطة للبكتيرياء ففي الحالة 
الأولىء > يمنع الدواء البكتيريا من التمو ولكن العناصر الموجودة 
في جرعة كبيرة تقضي على البكتيريا بشكل كامل» كما في الحالة 
الثانية. ونشاهد هذا الفرق أيضاء غتدها لایتم أخذ المضاد الحيوي 
في الوقت المناسب» ويتم تفويت بعض الجرعات. 
کیف تو خذ المضادات الحيوية؟ 

في امتدت الإصابة لتؤثر في مساحة واسعة من الجلد أو 

تسببت بالسوء للمصاب» فحينئذ يعطى العلاج بواسطة الفم» 

ما سام فی مانا العدوى فيٴمناطق من الجسم» قد لا تكون 
الإصابة فيها واضحة. كما أن ابتلاع المضاد الحيوي سرع وأسهل 
من دهنه على الجسم. ولكن يمكن أن يؤدي تناول المضادات الحيوية 
بواسطة الفم» إلى اعراض جانبية مثل الإسهال. 

ما 8 حال كانت المنطقة المصابة رة أو كانت العدوى 

فيفضل تيا استخدام المضادات الحيوية في ,شکل 

u‏ أو مراهم توضع مباشرة على الجلد. وغالبا ما 
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المضادات الحيوية بالستيرويد لعلاج الإكزيما. 

تجدر الإشارة إلى انه یجب استخدام جميع المضادات الحيوية 
بعدد المرات المناسبة في اليوم وبالكمية المناسبة.ء وإلافقد يصعب 
التخلص من عدوى لم تعالجه إلا جزئيا. فقد تكتسب البكتيريا 
القدرة على مقاومة المضاد الحيوي» حين يستخدم بشكل متكرر 
لد ة غر كاملة: 


المطهرات 

تتوفر مواد كيميائية تمارس دورا مهما في منع العدوى بحال 
الإصابة بالإكزيما. لذا يجب استخدام المطهرات الملائمة. فإذا 
كان المطهر قويا جداء فقد يسبب ألما وحرقانا كيميائيا. 


E SE 
كسد جدار الخلية لتفتتها وما أن وظيفتها لا تتن تستند إلى العملية‎ 
فس ارت اکر‎ E aE E 
الا آنها ا فوفر شقا هن العدرى: وقد تظل البكريا حتى بعد‎ 

استخدامها. 


كيف نستخدم المطهرات؟ 

لا يمكن أخذ المطهرات بواسطة الفم. فهي تدهن عادة على 
الجلد على شكل كريم أو مرهم أو تضاف إلى ماء الاستحمام» أو 
ينقع الجسم بهاء لتفطي مساحة واسعة منعه. 

كما يمكن خلط المطهرات مع زيوت الاستحمام» ما يساهم في 
التخفيف من حدة الجفاف وقتل البكتيريا في آن واحد. وقي كثير من 
الأحيانء تخلط مع المرطبات التي تستخدم مباشرة على الجلد أو 
تضاف في أثناء الاستحمام. 
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الفضة 

جددت دراسات حديثة الإشارة إلى أن الفضة كمعدن قد يساعد 
في علاج عداوى الجلد. ويشمل ذلك النسيج المرصع بالفضةء 
والذي يوضع على الجلد آو المراهم التي تحتوي على الفضة الرغوية 
أو غيرها من أنواع الفضة. 

ويعتقد ان النسيج الموشى بالفضة يخفف من مستوى العنقودية 
الذهبية على الجلد» ما يحد من تأثير هذه البكتيريا التي تزيد 
الإكزيما سوا ٠‏ 


مضادات الهستامين 

الهستامين مادة كيميائية ينتجها الجسم. وفي حال الإصابة 
بامراض التهابية مثل الإكزيماء او الشرى او العدوىء قد يطلق 
الجسم كميات كبيرة من الهستامين كجزء من استراتيجيته 
التطهيرية للتخلص من العوامل المضرة في موقع الالتهاب. 

لکننا لم نتمکن بعد من تحدید فوائد الهستامين في الإكزيما. 
ولكنه قد يسبب المعاناة والحكة للمريض. ويمكن للأدوية المضادة 
للهستامين أن تحول دون ذلك. 


كيف تأخذ مضادات الهستامین؟ 
يمكن آخذ مضادات الهستامين في شكل سائل أو أقراص. وهي 
ع wS‏ 


ر e‏ تشعرك عادة بالنعاس) 

وتتوفر مجموعة واسعة من مضادات الهستامين المسكنة وغير 
المسكنةء ويمكنشراؤها بوصفة ية أو مباشرة هن الصيدلية 
رمضادات الستامين آمنة بقل عام في حال أسخد اها بحسب 
الإرشادات. 

الكن يستحسن عموماً استخدام مضادات الهستامين المسكنة 
ليلاء فساعدك على التو وتخفف من التعب. إلا أنها قد تسبب 
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أحيانا مشاكل مشابهة لآخار ما بعد الثمالة في اليوم التالي» فتشعر 
بقليل من الدوار. 

آمّا مضادات الهستامين فهي مفيدة للعلاج في النهارء حين 
تحتاج إلى البقاء متيقظا للقيام بامور تحتاج إلى التركيز مثل قيادة 
السيارة والدراجة أو تشغيل آلةما . ويعاني بعض المصابين بالإكزيما 
من حساسية الأنف وهو سیب آخر لاستخدام مضادات الهستامين 
ولذا قمضادات الهستامين غير المسكنة أنسب للاستعمال تهات 

تجدر الإشارة إلى أن بعض مضادات الهستامين غير اة 
قد تسبب دوارا خفيفا. وترفق هذه الأدوية عادة بلائحة إرشادات 
حول امكانية قيادة السيارة أو تشغيل آلة عند تتاولها. 

حين يكون العلاج بمضادات الهستامين ضروريا لفترات طويلةء 
فربما يفضل أخذ عدة أنواع من مضادات الهستامين لتفادي الاعتياد 
على الدواء في ما يعرف بالتسرع المناعي. فإن أصبحت مضادات 
الهستامين جزءا من علاجك الروتيني» أو ادح إلى شكال 
ذات قدرة مسكنة كبر فيستحسن أن تناقش المسألة مع الطبيب 
وتشتري الدواء بناءً على وصفة طبية. وقد يكون ذلك أرخص أيضا. 


مضادات الهستامين للأطفال 

تتوفر مضادات الهستامين في شكل سوائل محلاة للأطفال. 
ویمکن وصف العقاقير المسكنة مثل الكلورفينامين ( بیریتون) › 
البروميتازين (فينيغران) والأليميمازينِ (فاليغران) للاستخدام 
الليلى. وقد تكون هذه الق اشير مفيدة جذا فى حال الإصابة بإكزيبا 
حادة. e‏ من ی تجنب کک ب مضادات 
و هذا في اليوم e‏ 

يساهم تناول هذه الأدوية كل ليلة في الأمد البعيد إلى الحد 
من فعاليتها > مإ يعني آنك لن تجد دواءٌ تلجأ إليه حين تشتد تشتد آزمة 
ارکريا ما | تعطی مضادات E‏ للأطفال دون شن 
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مثبطات المناعة 
الستيرويد الفموي (بريدنيسولون) 
قد يكون من المفيد حين الإصابة بإكزيما سيئة. أن تتناول 
الستيرويد بواسطة الفم في شكل سائل أو أقراص. وبما أن الستيرويد 
الفموي يعمل بقمع جهاز المناعةء فلذا يجب آخذه بوصفة طبية. 
يستمر العلاج بالستیروید غاد ما بین آسبوع وأربعة أسابيع. 
وقد یبدا بخلطه مع مضادات حيوية. ویستخدم الستيرويد في نهاية 
العلاج بجرعات صغيرة لبضعة أسابيع إضافية. ويساهم ذلك 
في الحرص على عدم عودة الإكزيما عندما يتوقف العلاج. ولذا 
علاجات أخرى للجلد بانتظام للحفاظ على المكاسب التي حققتها. 
عادة نعني بعبارة «طويل الأمد» فترة تتراوح ما بين شهرين إلى 
ثلاثة. ولكن في حال استخدام الستيرويد لأكثر من ثلاثة آسابيع. 
فیجب آذ يعض الأعراض الجانبية طويلة الأمد المذكورة دناه في 
e aS E‏ 
تتبع علاجا بالسشووند رار ادر س ا 
أعراض جانبية قصيرة الأمد 
تسيب أقراص الستيرويد» فى الأمد القصيرء أعراضا جانبية 
قليلةء يمكن التخلص منها جميعا. وهي تشتمل على: 
۾ زيادة الشهية 
ه كسب الوزن - يعود ذلك جزئيا إلى الإكثار من الطعام» ومن 
ناحية أخرى إلى حبس كمية كبيرة من السائل 
© تغير المزاج» إذ يشعر الشخص أنه بات أكثر نشاطا ويتمتع 
بطاقة أكبر. ويمكن لذلك أن يسبب اضطرابات في النومء فلذا 
من الأفضل تناول الأقراص في الصباح 
ه آما في حال الإصابة بداء السكريء» فإن معدلات السكر في الدم 
ترتفع» ما يجعل المريض شديد العطش» فيشرب المزيد من 
السوائلء ويكثر من التبؤل. غير أن هذه المشكلة قصيرة الأمد 
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وهر خض لى اأقخاص اتم ك الا 2 
بالسکري. 


e‏ عسر الهضم مشكلة تظهر من حين إلى آخر» يجب أن يآخذها 


الطبيب في عين الاعتبار. بعض هذه الأدوية تتمتع بتغليف معوي 
يؤخر تفتت الأقراص في المعدة» ما يساعد في تفادي سوء 


الهضم. 


الأعراض الجانبية طويلة الأمد 


يجب على بعض الأشخاص الذين يعانون من الإكزيما السيئة أو 


من مزيج من الإكزيما والربو أن يتناولوا الستيرويد لفترة آطول» ما 
يجعلهم أكثر غر للاتار قصيرة الأمدء وبعض الآتار الإضافية 
ظويلة الأمن: 


ه قد تلاحظ حدوث زيادة في الوزن من نمط معينء فتتراكم 


114 


الدهون حول منتصف الجسم فيما تنحف الذراعان والساقانء 
کما يصبح الخدان ممتلئين. 

E a‏ ا 
e RC‏ 
من دون آن يلاحظه الشخص الذي یستخدم الستیروید. ويشكل 
ذلك عاملا مساهما في المخاطر المستقبلية للإصابة بأمراض 
القلب والسكتات. لذا لا بذ من مراقبته. 

يزداد خطر داء السكري عند اتباع العلاج بالستيرويد لفترة 
طويلة» مع أن الجرعات تكون أصغر من تلك التي تؤخذ في 
العلاج على الأمد القصير. 

قد تفقد البروتينات والمعادن من العظام» ما يؤدي إلى الإصابة 
بهشاشة العظام. ويصيب ذلك عادة الحبل الشوكي والوركين. 
يمكن أن يفقد الجسم الستيرويد الموجود فيه بشكل دراماتيكي 
في حال توقف عن تناول أقراص الستيرويد فجأة» من دون 


علاجات الإكزيما 


کت الجر رو وت الج عااة ار 
الطبيعي في الغدد الكظريةء ولكن في حال تناول أقراص 
اير يد هى المت ابيد رقف الجمم هن الاج هة البواة 
بشكل طبيعي. وتشمل الأعراضء» الدوارء والإرهاق» وحتى فقدان 
الوعي. وهذه المشكلة هي الأكثر شيوعا: 

يفقد الشخص أقراص الستيرويد ولا يستبدلها على الفور 
يتوقف عن تناول الستيرويد من دون مراجعة الطبيب 

يصاب بالمرض وينسى تتاول الستيرويد 

في فترات المرض الشديد. مثل العدوى الصدرية السيئةء 
يتعرض الجسم للإرهاق. ويرد عادة بإنتاج مزيد من الستيرويد 
الطبيعي الخاص به. وفي حال تناول الستيرويد لفترات طويلة. 
لا يعد الجسم قادرا على القيام بذلك. ولذا يعاني من نقص 
نسبي في الستيرويد» على الرغم من تناول الأقراص. فيحتاج 
البعض إلى جرعات إضافية من الستيرويد فى أثاء الاصابة 
ببعض الأمراض وبعدها. : 

فن اد مك اف اء رخص الفرة جوا ف از 
اتد اع اسروك لذا فى يهقم المضاب إلى المريا هق 
العلاج المضاد للعداوی. وقد تکون بعض العداوی» مثل العداوی 
البكتيرية أقل وشوحا من غبرفا لأن ابصنم لا سطع الشاعن 
موا بقل لبي ماك ر الاح الات 

قد يكون الجدري أكثر قسوة على الأشخاص الذين يتناولون 
الستيرويد. فتنصحك بالاتصال بالطبيب فورا إن شعرت انك 
تعرضت إلى الجدري أو الهربس النطاقي. ولكن إن آصبت 
بالجدري في السابق» فستصبح محصناء ولن تكون في خطر. 
يمكن لجرعات الستيرويد الفموي التي تعطى للأطفال على مر 
سنوات طويلة أن تعيق نمؤّهم. 
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الحد من الأعراض الجانبية 

إن كنت تتابع علاج ستيرويد طويل الأمدء فقد تساعد المقاربات 
التالية في الحدٌ من الأعراض الجانبية. 
أسلوب الحياة 
راقب نظامك الغذائي ومارس الكثير من التمارين الرياضيةء فذلك 
سيساعدك على المحافظة على وزن وضغط دم منخفضين. 
تساعد التمارين الرياضية المنتظمة في الحفاظ على قوة العظام 
تجنب التدخين وتناول المشروبات الممنوعةء إذ قد يزيدا من 
هشاشة العظام. 
الأدوية 

تساعد بعض الأدوية في تفادي الإصابة بهشاشة العظام 
وتشمل الأمثلة مكمّلات الكالسيوم ومجموعة من العقاقير تمرف 
بال«ييسفوسفونات»» والعلاجات البديلة للأستروجين عند التساء 
والبديلة للتيستوستيرون عند الرجال. 

سدم هذه العقاقير عادة المرضى المتقدمين في اسن 
فهم عرضة آكبر للإصابة بكسور ناتجة عن هشاشة العظام. ویمکن 
معالجة ارتفاع ضغط الدم أو معدل السكر في الدم الذي يظهر 
في فترة العلاج بالستيرويد بشكل اولي من خلال الحمية الغذائية 
والتمارين الرياضية. ويمكن معالجته بواسطة الادوية ايضا في حال 
کان ذلك ضروريا. ۰ 
المراقبة 

في البداية وفي الفترات العلاجية طويلة الأمد» يجب قياس 
الوزن وضغط الدم ومعدل السكر ف في البول أو الدم. 
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بطاقة مريض يعالج بالستيرويد 


إن كنت تخضع لعلاج بالستيرويد لفترة علاجية طويلةء عليك 
أن تحمل هذه البطاقة معك على الدوام. سيصدرها لك الصيدلي 
مع الوصفة الطبيةء إن تجاوزت فترة علاجك ثلاثة أسابيع. 
ويّدرك الاختصاصيون الطبيون بهذه الطريقة. أك تخضع لعلاج 
بالستيرويد. وانك قد تحتاج إلى عناية خاصة إن اصبت بمرض أو 
حادث. ويمكنك الاطلاع على المواد الواردة على بطاقة مريض 


الستيرويد أدناه: 


إن كنت تتناول هذا الدواء لأكثر من ثلاثة آسابيع» يجب 
ان تخفف الجرعة تدريجيا قبل ان تتوقف عن تناول 
الستيرويد. إلافي حال أشار الطبيب إلى عكس ذلك. 
اقرا وة المعلومات الخاصة بالمريض التي تجدها 
رة بالدواء. 


احمل هذه البطاقة معك دائماء وأرها لآأي شخص مسؤول 


عن علاجك (طبيب» ممرضةء صيدلي» طبیب أسنان) . 
عليك أن تبلغ الاختصاصي الطبي بأنك كنت تستخدم 
الستيرويد طوال مدة عام بعد التوقف عنه. 
إن اصبت بالمرض او احتکیت مع اي شخص يعاني من 
مرض معد» استشر الطبيب على الفور. إو في 
بالجدري من قبل > فعليك تفادي الاحتكاك بأشخاص 
مصابين بالجدري أو اهرشن فان احتكکیت 
بشخص مصاب بالجدري» فاستشر طبيبك على الفور. 
احرص على تحديث معلومات هذه البطاقة دائما 
(تتضمن التفاصيل الإضافية على البطاقةء الجرعةء تاريخ 
بدء العلاج أو تغييره واسم الجهة التي وصفت الدواء). 


آنا مريض أتبع علاجا بال روید جب أن برت هجا 
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الآأزاثيوبرين (إيموران) 

هو دواء يؤخذ في شكل أقراص.» ويحول دون مهاجمة جهاز 
المناعة للجلد» ويساعد على تخفيف الإكزيما. ولكنه لا يستخدم 
بشکل واسع. وأما فوائده فهي شبيهة إلى حد ما بالستیروید الفموي» 
و ا ولا دراماتیکیاً مثله. 
الستيرويد» فهو لا يستخدم في العلاجات قصيرة الأمد حين الحاجة 
إلى الحصول على نتائج سريعة. ولا يحبذ البعض هذا الدواء في 
البدايةء ولكن آخرين قد يستفيدون منه لسنوات من دون حصول 
مشاكل. ويعكس ذلك عادة الفوارق فى عمليات الأيض التى يمكن 
الأعراض الجانبية 

تتمثل المشاكل الأساسية باضطرابات الكبد والغثيانء وتثبيط 
نخاع العظام» ما يخفف عدد الخلايا الدموية» وهو ما يؤدي بدوره 
إلى الإصابة بفقر الدم والعداوى. 

وعلى اترم من أن هذه الأعزاض الجاية نار جدا. الا آنه 
فالمراقبة مهمة جدأ. ولذا على من يأخذ الأزاثيوبرين أن يطلب 
داقما الأستقارة الطبية إن شمر آنه ليس على ما يراه 
کان E‏ أخذ e‏ ويشمل ذلك قياس كمية تزيم 
ا is‏ 0 
یتسبب بحدوتث الآثار الجانبية المؤذية الواردة أعلاه. 
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السيكلوسبورين (نيورال) 

يتوفر هذا العقار في شكل أقراص.» ويعمل بوسطة قمع جهاز 
المناعة. ولا يشيع استخدامه في علاج الإكزيما. ويعدٌ هذا الدواء 
وسطا ها ن السترية والأزاقيرين وذطه 'بانطريةة 
يستخدم فيها إذ قد يعطى عند اتباع علاج مدّة متوسطةء تستمر 
بضعة اشهر. ويكون له اثر دراماتيكي. واما حين تكون الخيارات 
العلاجية محدودةء فيمكن استخدام السيكلوسبورين لمدة تتجاوز 
ثلاثة أشهر. في حال كان فعًالاء وآثاره الجانبية مقبولة. 
الأثار الجانبية 

يزيد السيكلوسبورين ضغط الدم ويخفف من فعالية الكليتين. 
ولكن يمكن مراقبة الحالتينء إذ يمكن أن يخضع المريض لإجراء 
فحص للدم لمراقبة عمل الكليتين فتعدّل الجرعات إذا اقتضى 
الأمر. وما في حال استخدام هذا الدواء لسنوات» فيمكن أن تعاني 
الكليتان عند بع الأشخاص من أضرا ر تمر مطولا 

ويشبه السيكلوسبورين الستيرويد من حيث جعل المصاب 
عرضة للعداوى. كما أن من أعراضه الجانبية الأخرى أنه يزيد كمية 
شعر البدن وشعر الرأس» على الرغم من أن هذه المشكلة ليست 
مكل طبية إلا أف قد قرع البعكن 

كما يمكن أن يرتفع مستوى الكولستيرول في الدم في فترات 
العلاج طويل الأمد. ما يزيد من خطر الإصابة بأمراض القافب 
الشريانية. لذا ينبغي أن نق الات هام غذافا صا روان 
يمارس التمارين الرياضية للتعامل مع هذا الأمر. 


حمض الغامولينيك (إبوغام) 
هو حمض دهني آساسي يوجد في زيت نبتة الأخدرية 
I9‏ 


الإكزيما 


(الأونوثارة). ويتوضر في متاجر المواد الغذائية الصحية والمحال 
المشابهة. ويقال إن هذا الحمض يخفف من بعض أعراض الإكزيماء 
مثل الحكة والالتهاب. ولكن الأدلة في هذا الصدد لا تزال غير 
حاسمة. 


علاجات الإكزيما بالضوء 
غالبا ما یلاحظ کٹثیرون تحسن او التي يعانون منها حين 
يقضون العطلة في مكان مشمس. ويعزى ذلك عادة إلى مزيج من 
العوامل (انظر الضغط النفسي صفحة 80). بما فيها آثار أشمة 
الشمس. فيمكن للاأشعة فوق البنفسجية أن تثبط عمل خلايا جهازِ 
المناعة في الطبقات العليا من الجلد. كما قد يكون ذلك مفیدا 
للاشخاض الذين يعانون من الإكزيما والصداف» ويخفف من حدة 
الطفح الجلدي. ولكن في الوقت عينه» تلحق الأشعة فوق البنفسجية 
أضرارا بالجلد. فتغير المواد الجينية. أي الحمض النووي في 
الخلايا. ويؤدي الحمض النووي المتضرر بدوره إلى إنتاج خلايا 
متضررة لا تعمل بشكل ملائم. كما يمكن لهذه الخلايا أن تتطور 
فتصبح سرطانا في الجلد» إن كان الضرر كبيرا أو إن تعرض 
الشخص للأشعة فوق البنفسجية لفترات طويلة وبشكل مكثف. 
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الأشعة فوق البنفسجية والإكزيما 

يمكن للاأشعة فوق البنفسجية أن تثبط عمل خلايا جهاز المناعة في الطبقات 
العليا من الجلد. غالبا ما يلاحظ الاس كيف تتحسن الإكزيما حين يقضون 
العطلة في مكان مشمس» وفي الوقت عينه تلحق الاشعة فوق البنفسجية 
أضراراً بالجلد. فتغير المواد الجينية. أي الحمض النووي في الخلاياء ما قد 
يؤدي إلى الإصابة بالسرطان. ا 


الإكزيما 


جدير بالذكر أن أشعة الشمس الطبيعية تحتوي على عدٌة آنواع 
من الأشعة فوق البنفسجية بجرعات عشوائية. يصعب تعدادها. 
E a.‏ 
في فترة تمتد أسابيع. وتزاد الجرعة ا لتفادي الشعور 
بالحرقان. وهو شعور يعد مزعجا ومضرا بالجلد 

آما في حال كانت الإكزيما شديدة. رن ن من الضروري البدء 
بجرعة من أقراص الستيرويد في الأسابيع الأولى من العلاج بالأشعة 
فوق البنفسجية إلى حين يحل مكانه العلاج بالضوء» ويصبح 
بالإمكان التوقف عن تناول الأقراص. ويمكن بعدها إيقاف العلاج 
بالأشعة فوق البنفسجيةء أو آنه يعطى بشكل أقل تدريجيا لضمان 


أنواع العلاج بالضوء 
الأشعة فوق البنفسجية «ب» عريضة الموجة 

هو نوع قديم الطراز من العلاج بالضوءء فقّال جدا بالنسبة إلى 
بعض المصابين» وله سجل حافل بما انه لا يتسبب بحدوٿث ضرر 
کبیر بالجلد. 
الأشعة فوق البنفسجية «ب» ضيقة الموجة 

شكل جديد من الأشعة فوق بنفسجية «ب»» يشار إليه ا 
ب 1101. تطور للحصول على منافع كل موجة محددة من الضوء 
(311 نانومتر)ء وهو مفيد للبعض. ولكن ثمة خطر تسبّبه للإصابة 
تروق كر شقازدة بالموجة العريضة قديمة الطراز. 
الأشعة فوق البنفسجية «أ» 1 

تتوفر في مراكز محدودة. ولا توجد دراسات كثيرة تشير إلى آن 
هذه الأشعة مفيدة فى معالجة الإكزيما. فموجة الضوء أطول مقارنة 
بالأشعة فوق البنفسجية «أ» العادية المستخدمة في عقار «بسورالين» 
في العلاج الضوتي الكيميائي (بوفا) . 
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علاجات الإكزيما 
الآأشعة فوق البنفسجية 


کات اغعةد دن الف نى ك الم صفرد 
ولكنها مهمة بيولوجياء وتقوم على الموجات الضوئية التي تتراوح 

بين 100 و400 نانومتر. وتقسم إلى ثلاث فضات: 

1. أشعة فوق بنفسجية «ج» من 100 إلى 290 نانومتر» تصفيها 
طبقة الأوزونء ولا تصل إلى سطح الأرض. 

E‏ ا رک دن 290 لے 20 کا کل 
حوالى 5 % من إجمالي الأشعة فوق البنفسجية الشمسيةء في 
فترة الظهر في فصل الصيف ولكنها مسؤولة عن ما بين 80 
إلى 90 % من حروق الشمس» وشيخوخة الجلد والسرطان. 

3. أشعة فوق بنفسجية «أ» من 320 إلى 400 نانومترء تشكل 
حوالى 99 96 من اجعالى اة ن اله اة 
في فترة الظهر في فصل الصيف . ولكنها مسؤولة عن ما بين 
0 إلى 20 % فقط من مشاكل الجلد المرتبطة بالأشعة فوق 
البنفسجيةء غير نها تؤدي دورا فالا في ظهور ردات فعل غير 
طبيعية في الجلد تجاه الشمس. وأكثرها شيوعا هو الجلاد 
الضیائی عديد الأقكال. 


العلاج الضوئي الكيميائي (بوفا) 

ونعني العلاج بالاشعة فوق البنفسجية مع البسورالين. 
فالبسورالين مستخرج نباتي طبيعي يزيد من حساسية الجلد تجاه 
ضوء الشمس. وقد استخدمه المصريون القدماء لمعالجة مشكلة 
جلدية أخرى» هي البهاق. فكانوا يفركون أجسامهم بأوراق نباتات 
غنية بالبسورالين. ثم يتمددون على ضفة النيل. للحصول على علاج 
وق 

ويمكن الحصول على البسورالين في شكل أقراص. أو يمكنك أن 
تنقع نفسك في مغطس يحتوي على ملول بالسورالين المركز لمدة 
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0 دقائق. قبل الوقوف فى غرفة بها ضوء. وستجعلك هذه المادة 
أكثر حساسية جاه الأهءة فوق البنفسجية «أي» من «ب»» فغرفة 
الضوء مصممة لتعطيك هذا النوع من | الأشعة. 

يرجح أن تكون ال «بوفاه أكثر فعالية من أنواع أخرى من الأشعة 
فوق البنفجسية المستخدمة في علاج الإكزيماء على الرغم من 
اختلاف الرأي حول هذه النقطة. ولكن قد تسبب الأقراص الغثيان 
أو الدوار. وآما في الأمد البعيد. فيظهر أن «البوفا» تلحق الضرر 
بالجلد La‏ 
يعانون من الصداف. فبعد 20 جلسة علاجية من البوفا (تستمر 
کل واحدة جرالی س آسایت): ظهرة أضرار واضحة على جسم 
العديد من المصابين بالصداف. تشبه إلى حدما eT‏ 
عن أشعة الشمس. 

قد يعاني بعض المصابين بالصداف» من سرطان الجلد في 
وقت لاحق. ولكن لا تزال اختبارات هذا العلاج في حال الإصابة 
بالإكزيما قليلة. > على الرغم من أن المشاكل عينها ستظهر في 
الأرجح في حال استخدام العلاج من دون قيود. 
ماذا عن الحجيرات المشمسة وحجرات الأشعة فوق 
البنفسجية المنزلية؟ 

قد تساعد بعض هذه التجهيزات الجلد» ولكن اختصاصيو 
الجلد يقلقون من الإفراط في كمية الأشعة فوق البنفسجية التي يتم 
التعرض لها ومدتها. فإن تم العلاج في المنزل» فقد يميل المصاب 
إلى استخدام حجرات الأشعة فوق البنفسجية المنزلية بشكل 
متكرر ولمدة غير محددة. ولا ينصح الاطباء بذلك. لانه يؤدي إلى 
إلحاق الضرر بالجلد ويتسبْب بالإصابة بسرطان الجلد» في حال 
أصبح ذلك جزءا من روتين متكرر. وعلى العكس» تعطى ال «بوقفا» 
في المستشفيات بشكل مشابه للعلاج بالأشعة. مع الحرص على 
الجرعات والتحقق من التجهيزات ومن جلدك. 

ويذا فحين تصل إلى يعتبر الحدٌ الأعلى لعدد من الجرعات؛ 
فإنك ستسعى للحصول إلى علاج بديل. 
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e a 
E RT e: ا‎ 


ضوء. 
ولا يأخذ ارين البسورالين في شكل 
أقراص أو بنقع الجسم في مغطس من 
ول الوا الك 08 دقائق 


ثم يتعرض المريض إلى 
الاشعة فوق البنفسجية فى 


حجيرة الضوء. 
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مادا عن اشغة المد ؟ 

تساعد أشعة الشمس في علاج عدّة آنواع من الإكزيماء ولكن 
يجب التعامل معه بحذر. فيجب حماية الاطفال من الإفراط في 
التعرضن لأشعة الشمس خفية إصابتهم بالحروق. وزيادة خطر 
الإصابة بسرطان الجلد في وقت لاحق من حياتهم. كما قد يساعد 
التعرض لأشعة الشمس بحذر وزيادة مستوى التعمرض لها تدريجيا 
في العطلة الصيفيةء على التخفيف من الإكزيما. فاحرص دائما 
علی استخدام كريمات واقية من الشمس في حال كان ثمة خطر 
کرو وعرض جسمك للشمس بشكل معتدل لتفادي 
الأضرار الجلدية طويلة الأجل. 
ثمة مجموعة صغيرة من الناسء لا تعود عليهم أشعة الشمس 
باي فائدة تذكر» وقد يكون السبب ان جلودهم تصاب بحروق 
الشمس بسرعة. أو لأنهم يعانون من نوع غير اعتيادي من الإكزيما 
يزداد سوءا عند التعرض لاشعة الشمس. وهؤلاء عادة يكونون من 
الراشدين الذين تجاوزوا سنْ الخمسين. 


العلاج بالضوء في مجموعات خاصة 
الأطفال 

تستخدم العلاجات بالأشعة فوق البنفسجية للأطفال الذين 
يعانون من الإكزيما الشديدة التي لا يتم التحكم بها بوساتل آخری. 
ولكن يجب استخدام هذه العلاجات في حذها الآدنى. 

إن جلد الطفل أقل سماكة من جلد الراشد» ما يعني آنه آكثر 
عرضة للآثار طويلة الأمد للاأشعة فوق البنفسجيةء فإن اعتبرنا آنه 
جد رعا وی ب ود اوها فاد ااك مثلا 20 
جلسة علاجيةء فيستحسن آلا يأخذها كلها في وقت مبكر من حياته. 

فما أن تخضع ل20 جلسة علاجية بالأشعة فوق البنفسجية على 
سبيل المثالء فلا تعد هذه الطريقة من الخيارت العلاجية المتوفرة 
لك. وأحيانا عليك تقبل هذا الواقع» على أمل أن تتوفر علاجات 
جديدة حين تصل إلى الحدٌ الأقصى من الإشعاعات» أو على آمل أن 
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يتغير طابع الإكزيما التي تعاني منها مع الوقت. 
النساء الحوامل 

قد تکونِ الأشعة فوق البتنفسجية «ب» عريضة الموجة وضيقة 
الموجة آمنة في فتر ة الحمل. غير أن الج حار في داخل حجيرات 
الأشعة. قد يعرض المرأة الحامل إلى خطر فقدان الوعي. 

لذا يستحسن آلا تخضع الحامل لهذا النوع من العلاج في فترة 
الحمل» خصوصا إن كنت تعانين من فقر الدم او من انخفاض 
ضغط الدم. وبما أن علاج «بوفا» يشتمل على دواء (البسورالين)ء 
فيستحسن ان تتجنبه النساء الحوامل. 
أ خاب المشرة الحساشة 

يتمتع البعض ببشرة حساسة جداً تجاه ضوء الشمس» ويمكن 
لاي محاولة لمعالجتها بالاشعة فوق البنفسجية ان تتسبب بحدوث 
حروق. ولكن ذلك لا يعني أن علاج هؤلاء الأشخاص بالأشعة فوق 
البنفسجية مستبعد تماماء ولكنه قد يكون قرارا غير مستحب. 

أما العامل الآخر فهو أن الأشخاص المعرضين للإصابة 
بالحروق» يتعرضون للضرر المرتبط بأشعة الشمس بسرعة أكبرء 
کما آنهم أكثر عرضة للإصابة بسرطان الجلد. لذا من المستبعد 
اختیار الأشعة لمعالجة الأشخاص الذي تزيد الشمس من سوء 
الإكزيما لديهم. 


يتضمن العلاج بالتغليف تغطية الجلد بواسطة قماش خاص آو 
ضمادات بهدف القيام بالتالي: 
8 تجنب الهرش والاحتكاك مع مثيرات تهيج أخرى» ما يمكن 
الجلد من الشفاء 
© تحسين فقدرة الجلد على امتصاص العلاج» وخصوصا کریمات 
الستيرويد والمراهم. 
يزيد التغليف من القدرة على امتصاص الستيرويد بعدة 
أشغافت. وتا هته الطريكة مقيدة فى الأمه القضيي ولكق 
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يجب التزام الحذر لتفادي الأعراض الجانبية للستيرويد (انظر 
الصفحات 114 - 116). والتي تزداد في حال استخدام التفليف 
لفترات طويلة مع ستيرويد أقوی. 

لا تنطبق الإرشادات المتعلقة بكمية الستيرويد التى يتعين 
استخدامها عند وضع التغليف» فهي محصورة بعلاجات الستيرويد 
المستخدمة من دون تغليف» حين يكون الامتصاص أقل. 
الملابس 

للمزيد من المعلومات يمكن الاطلاع على الجزء المتعلق 
بالملابس في الصفحات اللاحقة من الكتاب. بالطبع. الملابس 

هي الوسيلة الأبسط لتغليف الجلد» وبالإضافة إلى قيمتها الواضحة 
بالنسبة إلى الطفل والراشد. فهي تفيد أيضا في تشكيل حاجز يمنع 
الشخص من حك المنطقة المصابة متاشزة ويؤدي إلى زيادة 
الإكزيما سوءا في إطار دوامة الحك والهرش 

وان بعض المواد مثل الصوف. قد تھيج الجلد المصاب 

بالإکزیماء وذلف بسبب وجود نتوءات ليفية. كما قد تعيق الملابس 
الصناعية تبر العرق. فلذا يستحسن أن يرتدي المصاب بالإكزيما 
الملابس القطنيةء لأنها لا تحتوي على ألياف مثيرة للتهيج. كما 
يمكن للمصاب آن يرتدي الحرير. 

عادد تكون الحكة أت نهاراً لذا لدى المصاب خيار أوسع 
في ما يتعلق بملابس النهار. ولكن قد تواجه مشاكل كبر ليلاء لذا 
تتصطك بالناا 
ه اختاري ملابس من قطمة واحدة للأطفال الذين لا تتجاوز 

أعمارهم سنتين ونصف. فبعض هذه الملابس يحتوي على 
م اختاري ثياب نوم من قطعتين أو من قطعة واحدة للأطفال 

الذين تتجاوز أعمارهم سنتين ونصف. 
۾ أخيطي القفازين بكمي ملابس النومء ويمكنك قص فوهات 

حول الابهام في القفاز إن ارتأيت حاجة إلى ذلك. 
e‏ استخدمي قبعة قطنية إن كان طفلك يعاني من إكزيما حادة في 

128 


علاجات الإكزيما 


فروة الرآس. . وي حال کانت القبعة عرضة للسقوط» اصنعي 

غطاءً للرأس يرمي لاحقاً باستخدام ضمادة أنبويية الشكل 

تربط في الأعلى» وتصنع فوهة في الجزء الأمامي من الأنبوب 
من أجل الوجه. 

6 يتوفر «توبيفاست» في شكل ضمادات أنبوبية وفي شكل ملابس. 
وهو عبارة عن ثياب تخاط درزاتها من الخارج. وقد توصف 
سراويل ضيقة وجوارب طويلة وجوارب عادية وسترات للأطفال 
الذين تتراوح أعمارهم ما بين 6 سنوات و14 سنة. ويمكن 

شراؤها بوصفة عادية من الطبيب العام. 
بقي تفكيرك واسعاء ربما تبتكرين طريقة جديدة ة لتتماملي مع 
أحد جوانب الإصابة بالإكزيماء فالقواعد ليست صارمة. ولكن عليك 
التخرص على أن ها مته أن وأن الملائس ليس ضيةة حدا 

حول العنق والأطراف. 


الضمادات 

يمكن لجميع الفئات العمرية استخدام الضمادات» كما أنها 
مفيدة في العديد من حالات الإكزيما. ويسهل استخدامها على 
الأطراف خضوه ا كان ارم من أ يكن اسحدا راع م 
منها على الجذع والرأس والعنق. 

وع الضمادات عادة فوق طبقة من المرهم أو الكريمء وقد 
تترك لعدّة أيام أو يتم تغييرها وا وا ف ا ارو ية 
الافضل وضع الضمادات ليلا ونزعها في الصباح. 

كما يمكن استخدام الضمادات في عطلة نهاية الأسبوع. وأمّا 
الراشدون فقد يفضلون ترك الضمادات على الأطراف ليومين أو 
ثلاثة آيام لتوفير الوقت. 

ويمكن إعادة استخدام بعض الضمادات ثانية في حال غسلهاء 
ولكنها ستفقد مع الوقت شكلها وقدرتها المطاطية. كما يمكن شراء 
شبكات خاصة توضع هذه الضمادات في داخلها عند غسلها في 
الغسالة لتفادي تشابكها بما أنها طويلة جدا. 
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تضميد الطفل 
ب اتخرض عد تیه الل ان کی سکم دا 

وأن تكون الظروف في أفضل حال. ويمكنك الاعتماد على بعض 

المقترحات التالية: 

6 عندما تضمدين الطفل للمرة الأولى» احرصي على إعداد الأمور 
بشكل جيد. رتبي الأغراض جيدا ولا تتركي هذه المحاولة إلى 
آخر لحظة. 
اطلبي من شخص أن يبقى بالقرب منك لمساعدتك. 
حصري شيثاً ما لإلهاء الطفل في أشاء تضميده» إلا إن كان 
متقبلا لذلك E‏ فيه. 

ه تفادي وجود آخوة الطفل معهء كي لا يتنافسوا في ما بينهم على 
لفت انتباهك. 

ه ضعي منشفة على آرضية المكان الذي تقومين فيه بالتضميد. 
افهمي جيداً ما عليك القيام به فيمكنك التدرب على دمية أو 
على دب محشي أو حتى على الطفل إن كان متقبلا. 

ملابس من قطعة واحدة 
حين يدخل أشخاص يعانون من إكزيما حادة المستشفىء فقد 

يضطرون إلى ارتداء ملابس من قطعة واحدة. وهي قطعة ملابس 

وة من ووا وان قامات اة اس ب 

الجذع والساقين والذراعين. 
وتستحوذ الأطراف والجذع على الكمية الأكبر من الطول 

والسماكة. 
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أنواع الضمادات 
ضمادة ضمادة بسيطة توضع وحدها على اليد أو الساق وقد تساعد 
رقيقة في الأمد القصير 


ضمادة تتوفر مجموعة واسعة من الضمادات الأنبوبيةء يمكن الحصول 

أنبوبية أو ا مارد من الا ا ہرک وة واس نة 

توبیفاست محدودة. وا مناققة الحجم والنوع مع الصيدلي. وهي 
تتوفر عاد E‏ متوسط (متل أو خفيف (متل 
توبیفاست) DE‏ تشیب هذه الضمادات بالإزعاج كثيراء ويمكن 
غسلها حتی یعاد ا اا . ولكنها أفضل بقليل فقط من 
الضمادات الرقيقة إلا في حال استخدامها في إطار ضمادات 
رطبة 


ضمادات الضمادات اللاصقة هي عبارة عن شاش يغطيه لاصق ناعم. 
لاصقة وتتوفر مجموعة متنوعة من اللاصق» ويحتوي معظمها على 
أكسيد الزنك. وتضم المكونات الإضافية: قطران الفحم (قد 
TS‏ 
وتفوح منه رائحة) إشتامول (جيد للحكةء ولكن تفوح منه 
ااا ا ر( ا ا ا 
تثير الضمادات اللاصقة بعض الفوضى» لذا يتعين إعتماد 
تقنية محددة حتی 2 تصبح مشدودة و وهي 
تجف. ويمكن تعلم هذه التقنية من إحدى الممرضات. . ويتعين 
ك العااا الاووکة هة ای می االاکہادا کے 
یکت ااےلن اک یا ان لے کے کن 
من الضمادات وهي غير قابلة للاستخدام من جديد» يتركها 
الراشدون عاد لو أو ثلاثةء ولکن يتم تغييرها اک لئ 
الأطفال. ومن الأفضل أن تأخذ الأم إرشادات من اختصاصي 
صحي قبل أن تستخدم هذه الضمادات. 
ضمادات الضهادة ارک کد کا لن كلك الف Ee‏ تنفع 
لاصقة من أيضا. ضمادات كوبان متوفرة بموجب وصفة طبيةء ويمكن 
دون وصفة استخدامها بما أنها تلتصق بنفسها. ولكن ينبغي التنبه حين 
طبية وضعها. 
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وتمرٌ الذراعان عبر فوهتين تصنعان في أعلى الضمادة 
المخصصة للجذع. وتحت الإبطين وفي الأربية. ويوصل غطاء 
الاطراف بالجذع بواسطة؛ وتخاط فيها فوهات صغيرة على 
الاطراف. ويترك فراغا في الاربية حيث تنزل ضمادة الجذع فوق 
المؤخرة من دون ربطها. 

أما عند الأطراف الحرة على المعصمين والكاحلين والعنقء 
فيمكن لف الضمادة إلئ الخلف قليلاء وتثبيتها في مكانها عند 
المعصمين والكاحلين بواسطة شريط لاصق ورقي ( ميكروبور) . وقد 
يصنع القفازان وغطاءا القدمين بواسطة المزيد من التوبيفاست»› 
ويربطا ببقية البزة. 

یمکن استخدام هذه البزة عند استعمال أي نوع من العلاج» 
وقد يرتدي البعض واحدة تحت ملابس العمل العادية. ولكن يجب 
الحرص على أن تكون فوائدها آكبر من الحرٌ والتعرق الذي تسببه. 
يكن استخد ام هده افبزة جزقا لطي ة اند راغين فط مدا كبا 
يمكن ارتداؤها تحت القميص. 

ولكن إن قررت استخدام هذه البزة بانتظام» فاحرص على 
تسجيل الطول الملائم لكل جزء من الجسم» فتتمكن من قص 
الضمادات الأنبوبية بشكل أسرع في كل مرة ترغب في وضعها. 


القفازات والآحذية 

يمكن صنع القفازات والأحذية من التوبيفاست بسهولة. 
ثم مد أصابع اليد / ا ثم قص قطعة 
ترجعه فوق TT‏ لتصبع الطبقة ال د 

استخدم سوار میکروبور في المنطقة العلياء > من دون وضع 
الشريط اللاصق مباشرة على الجلد كي لا يسبب أي تهيج. 
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غطاء الرأس 

يُصنع غطاء الرأس باستخدام قطعة من التوبيفاست» يربط 
عند العنق مع الضمادة التي تغطي الجذع» فتلصق وتربط أو تخاط 
في الأعلى. sr Sm oa‏ 
استخدام المقص حين يكون الغطاء لا يزال على راس الطفل. 


N 
فیح اللفافات الرطبة كبديل عن البزة في أي جزء من‎ 
الجسم ماعدا الواسن: وعادة ما تستخدم للأطفال. وفي هذه الحالة.‎ 
تلف طبقتان من الضمادات الانبوبية فوق طبقة سميكة من الدواء‎ 
الموضوع لمعالجة البشرة. وتكون الطبقة الأولى من الضمادات‎ 
مبللة والثانية جافة. . ويسمح بلل الطبقة الأولى في حصول المزید‎ 

من التبخرء بهدف تهدتة الإكزيما. 

يمكنك الحصول على هذه الضمادات بوصفة من الطبيب العامء 
كما يمكثك شراءها مباشرة من الضيدلية. ولكن: نها بأهظ. 
یمکن استخدام هذه الضمادات عدة مرات. وقد تتلطخ 
الداخلية بالبقع بفعل الشحوم الناتجة عن الدواء ويتعين 
غسلهاء ولكن ليس بالضرورة إزالة البقع بالكامل. 

يمكن للشحوم أن تضرٌ بالعجلات المطاطية في الغسالات» لذا 
يستحسن نقع الضمادات في إناء يحتوي على مسحوق التتظيف قبل 
وضعها في الغسالة. وانتبه لغسل الضمادات خا بالماء لازالة کل 
أثر لمسحوق انت ف: 
آي نوع من علاجات البشرة يمكن استخدامه مع اللفافات 
الرطبة؟ 

يمكن استخدام آي علاج معروف للبشرة مع الضمادات الرطبةء 
وبشكل خاص العلاج بالمرطبات والستيرويد الموضعي. ولكن مثل 
جميع التقنيات التغليفية الأخرى» فثمّة خطر من امتصاص الجسم 
لكمية مفرطة من الستيرويد» فى حال استخدمت لفترة طويلة. 

ولهذا السبب» تستخدم اللأطفال اللفافات الرطبة مع 


î 
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الهيدروكورتيزون أو الستيرويد قليل التركيز مثل کک 
0 (بجقت بالسائل بنسبة 10 % في المرهم الذي يشتر 
من ا عادق 500 من خلیط استیرويد 
ET 250‏ 

وریما تضطر إلى الاستمرار في إاعطاء هذه الكمية ليعض 
الان لعدة ا قراف الطبيب يتاع آي آعراض 
e‏ باللفافات الرطبة لتخفيف حكة البشرة. 


أما إن كنت تستخدم كريمات الستيرويد أو المراهم مع 
لفافات رطبة» فاحرص على أن يكون طبيبك مدرکكا لذ لك 
وعلی أن يتابع ڌ تدم الحالة. 


وضع اللفافات المبللة 

توضع اللفافات على طبقتين» وهي مشابهة لبزة توبيفاست. 
ولكن عليك أخذ القياسات قبل البدء ومن الأفضل أن تكون أطول 
من الحاجةء بدلا من أن تکون أقضر: وتغمس الطبقة الأولى من 
SS‏ ثم تعصر كي لا تقطر ماءٌء مع الإبقاء 
من الضمادات. وتبداً هذه العملية من الجذع وتكرر في الا 
والساقين» ربط المقفاصل. وأما الاطراف الحرة فيمكن ربطها أو 
لفها: 


تغليف لاصق 

يمكن استخدام أقمشة للتغليف اللاصق فوق مناطق محددة 
من الجسم بشرط آلا يوضع الجزء ا ی 
المصاب. ومن الأمثلة على ذلك الضمادات اللاصقة العادية التي 
يمكن وضعها فوق تشققات في اليدين أو القدمين» أو «غرانوفليكس» 
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و«دیودیرم» و«تیغادیرم»» وهي مواد لينة (هیدروکولوید) تتوفر 

نادرا ما تستخدم أقمشة الهيدروكولويد للأطفال الذين يعانون 
صعبة من الإكزيما في غير الوجه. 

یزداد امتصااص الستيرويد بشکل کبیر عند استخدام 
ارود الأ البخيك, 

إن الهیدروکولوید مضاد للمياه بشکل خفيیف» اد ڪج 4 
واسفنجیيا بعد تعرضه للماءء ولكنه بخف :دعن ذلك» ويظلْ صالحاً 


ويمكن وضعه في منطقة من الجسم وتركه ما بين تلاثة وسبعة آيام. 
النقاط الآساسية 


كلما أكثرت من استخدام المرطبات» قلت حاجتك إلى 
استخدام علاجات نشطة كيميائيا مثل الستيرويد الموضعى 


ه تتوفر عدّة علاجات للإكزيما في الصيدليات والمتاجر 


تتوفر مضادات الهستامين فى الصيدليات 


ه تتوفر علاجات فموية آخرى للإكزيما بموجب وصفة طبية 

أحدث الستيرويد الموضعي گرا گرا في القدرة على 
التحكم بالإكزيماء ولكن يجب استخدامه بالكمية المناسبة 

يمكن للعلاج الو أن تجن الاك ا او برها وا 


يجب زيادة العلاج E‏ لتفادي الإصابة بتقرحات 
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النقاط الأساسية (تابع) 


لا ينصح باستخدام أجهزة التشميس التجارية لمعالجة 
اوک ریہاء کا اد طاق 


یمکن غسل بعض الضمادات لاستخدامها في وقت لاحق 


إن كنت تستخدم ملابس تفليفية أو ضمادات فوق علاجات 
بالستيرويد» فقد تزداد قدرة الجلد على امتصاص الستيرويد. 


یکی کے ان ك الا ادات اال ا ر فف 
حورل ای و دد لے راف 
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مكملات غذائية خاصة فى حال الإصابة بالإكزيما 

انض معطم اف واشاك فى هادي ار مين ة ن اتقون 
المواد اذ اة فى حال الإا دة یات كرا کا کن شاول بخن 
المأكولات التى تفيد فى هذه الحالة. ولكن الإجابات لا تزال غير 
واضحة بشكل كامل. ` 


الآحماض الدهنية الأساسية 

من المكملات الغذائية. نذكر الأحماض الدهنية الأساسية التي 
تتضمن حمض الغامولينيك وزيت نبات الحمحم وزيوت السمك. 

لم تظهر التجارب السريرية المغشاة أن أي من النوعين الأولين 
يحدث فرقا اطا کیال الإصابة بالإكزيماء على الرغم من أن 
بعض الدراسات تشير إلى أن حمض الغامولينيك قد يخفف الحكة. 
وتبقی آثار زيت السمك اة اذ تشیر دراسات إلى فائدتهء 
فيما لا تظهر أخرى آي فائدة له. 
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الفيتامينات 

فشلت المكملات الفيتامينية مثل البريدوكسين والزنك 
والفيتامين (ه) في إثبات أي فائدة لها في معالجة الإكزيما عند 
اجر اكهارات سررة فا ها من أن ا قافو رجن ن 
تقديم الاختصاصي الصحي نصائح تتعلق بهذا النوع من العلاج. 

لكن قد يكون لهذه الفيتامينات فوائد فردية تنفع بعض 
المصابين. ولمعرفة ما إذا كانت هذه الاستجابة الشخصية موجود 
لديك فعليك استخدام هذه الفيتامينات ومراقبة ردة فعلك. ثم 
توقف عنها لمعرفة ما الذي سيحصل. فإن طراً تحسن من دون أن 
تغير أي عوامل أخرى» فهذا يعني أن هذا العلاج قد ينفعك شخصيا. 


Oi 


البروبيوتيكف 

أظهر ال«لاكتوباسيلوس» الذي ينتمي إلى الحمية الغذائية 
البروبيوتيكية فعاليته بالنسبة إلى النساء الحوامل والرضع والأطفال 
بعد الفطام. 

إن البروبيوتيك من المتممات الغذائية من البكتيريا الحية 
أو الخمائر والذي يعتقد أنه صحيٌ للكائن المضيف. وأما المتمم 
الاساسي الذي تمت دراسته فهو «لاکتوباسيلوس جي. جي»» المتواجد 
اوا کی 

وقد ربط استخدام هذا المتمم بظاهرة تزايد الإصابة بالإكزيما 
وغيرها من الامراض التاتبية في الغرب. 

وتقول النظرية إن هذه الظاهرة انتشرت بسبب البيئة المعقمة 
المحيطة بالطفل» فهو لا يتعرض إلى ما يكفي من الميكروباتء ما 
ل ا اا اة غاي اسا فان كه اواد 
المرتبطة بالتآتب» مثل لقاح الأزهار ووبر الحيوانات وعثة الغبار. 


أجريت عدّة دراسات» بشكل آساسي في فنلندا حول استخدام 
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متممات اللاكتوباسيلوس وتأثيرها على الأطفال المصابين 
بالإكزيما. وهذه الدراسات ليست كثيرةء ولكن أجريت بعناية بالغة 
للإلمام بجميع التفاصيل العلمية في عين الاعتبارء ونشرت في دورية 
علمية محترمة مثل «لانسيت». 

وتشير هذه الدراسات إلى أن تناول اللاكتوباسيلوس جي جي قد 
يفيد في التخفيف من الإكزيما عند الأطفال. وقد تم تحديد هذا 
التأثير في مجموعتين: 
(1) الأمهات المصابات بأمراض تأتبية اللواتي يتناولنه في فترة 
الحمل» مع تآثير ملحوظ في حليب الڻدي 
(2) إعطاؤه بشکل مباشر للرضيع 

في المجموعة الثانية. جرى فطم أطفال اصيبوا بالإكزيما وهم 
يرضعون من امهات يتبعن نظاما غذائيا عادياء وبداوا في تتاول 
الحليب الصناعي مع/ آو من دون مكملات البروبيوتيك. وشملت 
الدراسة البروبيوتيك اللاكتوباسيلوس جي جي أو البيفيدوباكتيريوم 
لاکتیس. وظهر أن كليهما يساهمان في تحسّن كبير لإكزيما الطفل 
فقارنة نشاول اليب من دوتهها: 

لا يزال من المبكر معرفة ما إذا كانت هذه النتائج بعيدة المدى. 
فعلى الرغم من أن هذه المكملات تساعد الطفلء إلا أنه يبقى 
عرضة للإصابة بالإكزيما الحادة. ولا تتوفر بعد دراسات جدية حول 
آثار اللاكتوباسيلوس جي جي على الإكزيما عند الراشدين. 


يتوفر اللاكتوباسيلوس جي جي في العديد من المتاجر في شكل 
لبن. كما يتوفر في شكل أقراص.» وهو الشكل الذي استخدم على 
أساسه في الدراسات العلمية ما يمنح الجسم 1 ×10“ (آي 1000 
مليون) وحدة مشكلة لمستعمرات اللاكتوباسيلوس يوميا. 

ولكن قبل إعطاء الطفل هذه المكملات الغذائية. عليك مناقشة 
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العالاجات النفسية 

تشير الدراسات إلى أن العلاجات النفسية قد تفيد في دعم 
علاج المصابين بالإكزيما التأتبية. 
متنوعة من العلاج» لذا تختلف جودة العلاج من اختصاصي الى 
القريب من مكان سكنك. 

كما عليك آن تحرص على أن يكون الاختصاصي النفسي 
منتميا إلى هيئة طبية معترف بها. فاتصل بهذه الهيئة واطلب كتيب 
معلومات حول التدريبات التي يخضع لها أعضاؤهاء لترى إلى آي 
مدى يمكنك الثقة بهم. 


العاج بالتويم المخاطيسي 

أظهر بعض الدراسات آنه يمكن للتنويم المغنطيسي أن يحقق 
تحسنا كبيراً في الأطفال والراشدين الذين يعانون من الإكزيما 
التافية الحادة قو مكن الأشكاصض من الإهان بان جكهة ك 
يكم كرا وماعد هه غل ارخا 

كما أظهرت الدراسات أنه يمكن لهذ النوع من العلاج أن يخفف 
من حدّة الحك والهرش واضطرابات النوم» ويحسن امزاج ولكن 
فا افلا ۷ جر الج ولا ال اي الا عاديا 
غير تقليدي للإكزيما حتى الآن. 


العالاج السلوكي 
تستخدم عدة تقنيات في العلاج السلوكي» لتعزز السلوك 
الإيجابي وتحدٌ من السلوك السلبي. ومن أبرز آثار هذا العلاج 
المساهمة فى الحدٌ من الحك والهرش فى حال الإصابة بالإكزيما. 
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عکس العادات 
استخدم هذا النوع من العلاج السلوكي بفعالية للتخفيف من 
الحك والهرش في حال الإصابة بالإكزيما. وقد أظهرت الدراسات 
أنه مع التدريب الصحيح والدعم المستمرء يمكن التخفيف من 
الهرش» لكسر دائرة الحك والهرش. وقد وضعت مقاربة من ثلاث 
مراحل تشمل: 
1. فترة «تسجيل» يدرك فيها هذا الشخص كم مرّة قام بالحك. 
ويمكنك استخدام عدّاد يدوي لمساعدتك في تسجیل کل مر 
2. استبدال الحك بسلوك آخر. مثل الشدٌ على قبضة اليد والعدٌ 
إلى 30 أو الضغط على المنطقة التي تثير الحكة أو قرصها. 
فالقرص يريح من الحكةء ولكنه لا يضر بالجلد مثل الهرش. 
3. الاستمرار بالعلاج بواسطة المرطبات والستيرويد قدر 
اللستطام تفه الدر اساك ان عن ادات س 
يفل د د آتةء بل بحب اللجوع اله إلى جاتب علد جات تقلين 
أخرى. 
العلاج السلوكي للأطفال 
يحتاج العلاج السلوكي للأطفال إلى الكثير من الإشراف 
والجهد. فعلى أحد الوائدين أن يبقى متواجدا لمساعدة الأطفال» 
وها اصقان هه قفن الكل اقا طن فى الان 
من العم ألا بك جسمه بالمتطق: أو بالنصح أو حتى بالصراخ. 
فلذا يكون الخيار الأنسب إيجاد نشاط بديل لليدين بدلا من الحك. 
ومحاولة قدر الإمكان تفادي إصابتهم بالرغبة في الحك. ما يعني: 
ه توفير مجموعة من الألعاب ووسائل اللهو ليلعب بها في کل مرٌة 
يصاب فيها بالحكة. 
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ه البقاء مع الطفل حين يكون من المرجح أكثر أن يحك جسمهء 
مثلاً عند مشاهدة التلفزيون وعند ارتداثه ملابسه أو عند 
خلعها. 

الطفل و الخدفات الات ة 
يمكنك اللجوء إلى الاختصاصيين النفسيين إن آظهر الطفل 

المصاب بالإكزيما مشاكل سلوكية. ويمكن لأستاذ الطفل أن يخبرك 

ما إذا كانت تصرفاته طبيعية أو لا. ويمكنك في هذه الحال الإفادة 

من الخدمات الصحية النفسية. 
كن الت اكام ان ساف ايها ا يكن أن را 

إلى علاج نفسي عائلي» في حال كان وجود طفل يعاني من الإكزيما 

يؤثر سلبا فى العاتلةء أو إذا كان الضغط النفسى/ الإجهاد يؤثر فى 

علاغات ما من آقراة اة 1 


علاجات بديلة 

تثير العلاجات البديلة الكثير من الجدل» بما أن زعمها في 
فعاليتها لم يثبت في الأغلب بتجارب سريرية. ولا نحسم هنا بشكل 
قاطع بأن هذه العلاجات غير مفيدة» اذ من الصعب اتخاذ موقف 
قطعي تجاهها. 

وقد ينطبق المبدا ذاته على بعض الممارسات المستخدمة في 
الطب التقليدي الغربي. إذ يرى كثيرون أن اللفافات الرطبة علاج 
مقبول للإكزيماء ولكن الدليل الرسمي على ذلك غير حاسم. فلذا 
عند دراسة العلاج الأنسب: سنواء أكان: تفليديا آم بديلاء فإنني 
نصح المرضى والأهل أخذ العوامل التالية في عين الاعتبار: 
1. هل العلاج آمن؟ 
2. کم من الوقت یستمر العلاج وهل بیقی آمنا؟ 
3 کیف تراقبه للتاکد من أنه آمن؟ 
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هل العلاج منطقي؟ 

ما هي أدلة نجاحه؟ 

هل سعره مقبول؟ 

هل الشخص الذي ينصحك باتباع هذا العلاج هو من سيبيعك 
الي ا مل رف هانق محا 

8. هل يتمتع هذا الشخص بالمؤهلات الضرورية؟ 


9. هل سيتواصل الشخص الذي يعطيك العلاج مباشرة مع الطبيب 
العام؟ 


ھ٠‏ چک تپ 


الدواء الصينى التقليدي 

ن ا الأو اة ات بان التريي 
فقد تفيد هذه الأدوية في معالجة الإكزيماء ولكن وصفات التداوي 
جا وا من کن کے ار 


هل رئ ا ختار هذا الدواء؟ 

وفق معايير الاختبارات الطبية الغريية» أوقفت الخلطات 
المتعددة وتم فحص نوع واحد «زيمافيت» في عدد من مشافي لندن. 
وعلى الرغم من أن النتائج بدت واعدة ولكن مع وصف هذا المنتج 
لفترات علا جية قصيرة» بدا أن التجربة مخيبة للآمال. وربما لم يعد 
المنتج لهذا السبب على لاثحة الأدوية في دائرة الخدمات الصحية 
الوطنية في بريطانيا. ولكن من الممكن الحصول على وصفات 
مماظة للتداوي بالأعشاب من مجموعة من الأطباء المدربين في 
الطب الصيني التقليدي. 
کیف تستخدم؟ 


ا 


عادة تغلی الأعشاب لصنع مشروب ما ساخن. ولکن فيد عن 
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العديد من المشاكل التي ترافق هذا النوع من العلاج» من بينها 
آمراض الكبد والفشل الكلوي ومشاكل القلب. لذا ينصح الطب 
الغربي بإجراء فحوص للدم للتأكد من صحة الكبد قبل البدء بهذا 
العلاج وفي أثنائه. 

اما في حال استخدام المراهم. لا تكون المكونات محددة بشكل 
واضح عادة. فقد أظهرت دراسة نشرتها مستشفى في لندن أن أكثر 
من نصف المراهم تحتوي على الستيرويد. من دون التصريح بأنها 
علاجات بالستيرويد» ومن دون إيراد معلومات عن المنتج وعن 
أغزاضة الجانية المختلة. 

ويعني ذلك أن بعض الأدوية الصينية مشابهة الغربيةء 
ولكن ما يثير القلق بشأن الجرات فن ها ان الي و عي 
الستيروند» هو أن المرضى غالا ما لا بدركون الا التي 
عليهم اتخاذهاء والمكان من الجسم الذي يتعين وضع العلاج عليه. 


المغالك اتخة 

إن المبدأً الذي تقوم عليه المعالجة المثلية هو أن كمية قليلة من 
عامل یزید الحالة سوءأء قد يساهم قي التحسْن من المرض. ويتوفر 
هذا النوع من العلاج عادة في شكل أقراص. 

وتعترف المعالجة المثلية بان الوضع قد يزداد سوءا قبل ان 
يتحسن. وعلی الرغم من آن العلاجات المثلية 3 تحتوي عادة على 
كميات قليلة جدا من أي عوامل نشطة: ولكن لا يمكن لمن يتبع هذا 
العلاح التاكد من أن الأقراض آمة الابالرنة 

إن كان لديك سجل من المشاكل الطبية فيستحسن أن تقصد 
ا بالا ا ادوا ا کد یه غر ان 
الإكزيما بالتفصيل والعلاجات الطبية الأخرى التي جربتها في 
السابق. 
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الوخز بالإبر 

يتضمن علاج الوخز بالإبر بشكله البسيط استخدام أبر توضع 
في مناطق ذات أهمية بيولوجية في الجسم. وتنتقى هذه الأماكن 
استنادا إلى خبرات عمرها آلاف السنين, وتعرف فوائدها فى الطتُ 
الصيني التقليدي. 
کیف تعمل؟ 

ترافق في إحدى الدراسات خضوع المرضى الذين يعانون من 
الإكزيما للوخز بالإبر مع تغير في نمط الهرمونات في الجسم» ما 
ساهم في التحسن من الإكزيما. وهذا يعني آن للوخز بالاإبر آثار 
بيولوجية فعليةء قد تساهم في تحسين البشرة. 

التقنيتان الرئيسيتان هما: 
1. الوخز بالإبر الجسدي 


2. الوخز بالإبر في الأذن 


في حال الوخز بالإبر الجسدي تستخدم الإبر في آي من 356 
نقطة حول خطوط طول (يعتقد أنها القنوات التي تتدفق من خلالها 
الطاقة في الجسم )ء وعدّة نقاط أآخرى خارج هذه الخطوط. وأمّا في 
الطريقة الثانيةء فتستخدم الأذن لأنها غنية بالأعصاب. ولكن يجب 

م 

الحرص على استخدام إبر معقمة ترمى مباشرة بعد الاستخدام. 

ومن التقنيات الأخرىء نذكر الضغط الإبري» إذ تستخدم 
رؤوس الاصابع للضغط بدل الإبر والوخز بالإبر الكهربائي» حيث 
يضاف التحفيز الكهربائي إلى الاستخدام العادي للإبر. وأمًا 
الكيّ بالموكساء فيشتمل على مناطق الوخز بالإبرء ولكن باستعمال 
المخاريط. إذ توضع المخاريط التي قد تحتوي على الخشب الساخن 

145 


الإكزيما 
على الجلدء ويتم تسخينها. 


طب الروائح 

يستخدم في طب الروائح عبق الزيوت العطرية المستخرجة 
من النبات» وهو مستوحى من الطب الصيني القديم والتحنيط 
المصري. وتستخدم هذه الزيوت كأدوية عشبية توضع على مناطق 
من الجلد او كجزء من التدليك. 

عند استخدامها كدواء» فهي تعمل من خلال التفاعل الكيميائي 
مع الجلد أكثر مما تعمل بفضل رائحتها. فالزيوت العطرية مواد 
عضوية معقدة. يمكن لبعضها الحد من العداوى وفي المساعدة على 
التئام الجراح. 

ولا تزال الدراسات حول فوائد الزيوت العطرية في حال الإصابة 
بالإكزيما غير واضحةء ولكن من المعلوم نها تساعد على التدليك 
. ولكن لهذه الزيوت أعراض جانبية اا فقد تتسبب 

بتهيج البشرة وجفل للد بحساسا تجاه تور الشمقن فضلا عن 

e‏ حساسية. فلذا عليك الانتباه عند استخدامهاء وأن 
تفهم جيدا الإكزيما والزيوت العطرية. 


العالاجات العحشبية 

الفرق ن القذاري ال عاب رافلا جات الايد رة لين راخدا 
داقما . فالكثير من الأدوية مثل الأسبيرين والسيكلوسبورين مستخرج 
من النباتات. وتستند أدوية الأعشاب إلى آلية تقليدية من الأسباب 
والأثار أكثر من المعالجة المظلية؛ وتشظلب كمية أكبز من الدواء 
ويْعدٌ طب الأعشاب الصيني من الأمثلة التي يعبر فيها العلاج من 
نطاق إلى آخر. ويمكن أن يصفه آطباء صينيون متخصصون أو 
أشخاص عاديون. وتشرح الدراسات الطبية كيف يكون هذا العلاج 
فعّالاء فضلاً عن أعراضه الجانبية الخطرة. فطت الأعشاب مثل 
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الطب العلمي التقليديء يجب أن يستخدم بعناية ودقة. 


الا ارات اة 

تباع مجموعة من الخدمات باعتبارها تساهم في التخفيف من 
مسبب أو عامل مساهم بالإكزيما. ويقول الباعة عادةٌ إن الإكزيما 
ناتجة تجة عن حساسية أو عن وجود مادة مسممة. 

ويدرك الطب العلمي مدى صعوبة تقديم جواب مؤكد عن هذا 
الموضوع» عدا عن جوانب محددة مثل التهاب الجلد التماسي 
الح حك و اا ا ر م 
ا ی ع کی ان 
واضح على أن النتيجة مؤ 


ان الكنيزيولوجيا عملية 3 تقوم e‏ فحص الجسم بواسطة 
مجموعة من الفحوص العضليةء يعتقد أنها تخفف من انعدام 
التوازن. ومن شان ذلك تسليط الضوء على مشاكل مرتبطة بالنظام 
الغذاتى والضغط النفسى المزمن وشدٌ العضلات والحساسية. 

رمن التقفات المكدة تبي اتصساسة الطب من #خض 
حل جاج قري علي الطمام التى سرت قحضا د : زيم تايل 
نشاط العضلات في الذراع الأخرى. ولا تزال الآلية التي تمكن من 
الكشف عن الحساسية بهذه الطريقة غير واضحة. 

E‏ > وضع الطعام الذي سيجري 
اختباره في الفم» > عادة تحت اللسان. وتظهر تجربتي أن اللاشخاص 
الذين يعانون من حساسية من الجوز مثلاء يعرفون فورا متى تتواجد 
جوزة في فمهم. ويشعرون بالسوء على الفور. وهتاء ربما تظهر 
تغيرات في سلوك العضلات مرتبطة بردة قعل حساسية عالية. ولكن 
نحذر الأشخاص الذين يعانون من حساسية فعلية من الجوذ من أ 
هذا القكصن قد لانكون آنا 
اختبارات «فيغا» 

يشتمل هذا الفحص على استخدام تيار كهربائي يمر من خلال 
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آلة الاختبار. ويوصل بالمريض وبعينة من الطعام الذي سيتم 
اختباره. 

يعتقد أن المريض يساهم في عمل الآلةء بالاستناد إلى نوع 
الطعام الذي يوضع في الآلة بالوقت نفسه. ولكن لا أساس علمي لهذا 
الفحص.» وقد يقود إلى انواع علاج غير ملائمة. 


148 


علاجات أخرى للإكزيما 


149 


أنواع أخرى من الإكزيما 


العلاجات التي نتحدث عنها بشكل مقتضب في هذا الجزء سبق 
وتناولناها في فصل «علاجات الإكزيما». 


الإكزيما الانجذابية (التهاب الجلد الركودي) 

تظهر هذه الإكزيما تحت الركبة عند الأشخاص الذين يتجمع 
الدم لديهم عادة في العروق في الجزء الأسفل من الساق. وقد 
ينتج هذا التجمع للدم من الوقوف لفترات طويلةء آو من ضرر في 
الصمامات بالشرايين التي تمنع تدفق الدم إلى الخلف» فيما يضخ 
نحوالاعلى إلى الاربية. 

وقد تظهر عروق الدوالي لدى النساء الحوامل» حيث يمارس 
الرحم النتوسع ضغطا إضافيا على الصماماته فتضرن غير أن 
العروق الدوالية تصيب الرجال والنساء على السواء في حال كانوا 
يقفون لساعات طويلة في العمل أو ينتمون إلى عائلة لديها تاريخ مع 
عروق الدوالي (الخثار الوريدي العميق) . 
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الإكزيما الانجذابية (التهاب الجلد الركودي) 

قد تظهر الإكزيما تحت الركبة عند الأشخاص الذين يتجمع الدم لديهم عادة 
في العروق في الجزء الأسفل من الساق. وقد ينتج هذا التجمع للدم من الوقوف 
لفترات طويلة. صمًَام د 


يسمح بتدفق الدم في اتجاه واحد 


عرق متضرر: بسبب قود 
الجاذبية يسبب الدم انتفاخا 
في الجزء من العرق الذي يقع 
ااا 


جوارب ضاغطة: الضغط 
على العروق السطحية في 
الساق يساعد على تدفق 
الدم في العروق العميقة 
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عادةٌ تسبب الإكزيما الجاذبية الحكة والاحمرار وتقشر البشرة 
حول الكاحلء وقد تتوسع لتصل إلى بطن الساق. وتنتفخ القدم قليلاء 
SI‏ 
الساق الأخرى. وقد د تنتفخ العروق في بطن الساق المصابة ويصبح 
لونها أزرق» وتصبح ظاهرة بوضوح حتى عمق الفخذ. 


العلاج 
يمكن علاج الإكزيما الجاذ بية بالاعتماد على عدد من المقاربات: 
ه استخدام المرطبات (انظر الصفحة 86) ومراهم الستيرويد 
(انظر الصفحة 96). 
م تجتّب الصابون لتخفيف التهيج واستخدم المرطب بدلا منه. 
ارفع الساق لتفادي تورم العروق والقدم. 
ه قد تنصح باستخدام ضمادة ضاغطة أو جوارب ضاغطة. 
ه بعد أن تخمد الأعراض.» استمر في استخدام علاجات المتابعة 
لتفادي آي انتكاسة. 
6 توقف عن استخدام كريمات الستيرويد» ولكن استمر في تفادي 
الصابون واستخدم المرطب. 
۾ استخدم الجوارب الضاغطة على المدى البعيد. 
۾ قد تحتاج إلى الخضوع لعملية جراحية في العروق في حال 
استمرت الإصابة على المدى البعيد. 
في بعض الأحيان يجب أخذ عوامل إضافية في عين الاعتبارء 
مثل التهاب الجلد التماسي التحسسي» خصوصا إن استخدمت 
العديد من الكريمات في الجزء الأسفل من الساق» وظهرت ردات 
فعل على بعضها. 
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الإكزيماالقرصية (التهاب الجلد الدرهمي) 

تعرف الإكزيما القرصية بأنها تسببرٍ الحكةء فتظهر أقراص 
إكزيما صغيرة على الفخذين. وف الوب (مقدمة الساق) 
والساعدين» وقد تظهر أيضا على الجذع» ولكنها نادرا ما تصيب 
الوجه. 

إن رقعات الإكزيما عرضة لعداوى بكتيريا إضافية. فتصبح آكثر 
تسببا بالحكة وقد تمتد تمتد إلى مناطق أخرى من الجسم. ٍ 

نادرأ ما تصيب هذه الإكزيما الأطفالء وهى أكثر شيوعا فى 
اة متك انعر 


العلاج 
مثل جميع أنواع الإكزيما الأخرىء يتضمن العلاج: 
© استخدام مراهم الستيرويد في حال الضرورة» وعادة يستخدم 
مرهم قوي للتحكم بالإكزيما القرصية. 
من المقيد أيضا تفطية الساق لاد من الحك 
الضمادات لفترات قصيرة. 3 لمضادات Mw‏ 
فن امير كشيزين المساعدة غل التو بفكل أفشل نيا . 


الإكزيما اللازهمية 

الإكزيما اللازهمية هو الاسم الذي يعطى للإكزيما التي يزول 
فيها الطابع اللين والمطواع الذي يتواجد في البشرة 
الشابة. وتقل كمية الزهم التي ينتجها الأشخاص في الجلد فيما 
يتقدمون في السن» فتصبح البشرة اكثر ضعفا تجاه الصابونء ما 
يؤدي إلى جفاف وتهيج البشرة. 

واد كوت الطان الفضاب جاف وها وهن كه سن 
الاطق الحورات و عى الاذمات ات ية اتر وضعا. 
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تعرف الإكزيما القرصية بأنها تسبب الحكة فتظهر أقراص إكزیما صغيرة 
عات الفكا ر :ورف الظتبوب (مقدمة الساق) والساعدين» وقد تظهر أيضا 
على الجذع» ولكن نادرأ ما تصيب الوجه. 
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ويشبه نمط التشققات في الجلدء التقطعات في الممرات 
الحجرية أو الوحل المتجمع في أسفل مجرى نهر جاف. 

ولكن هذه الإكزيما لا تسبب الحكة بقدر ما قد يشير له مظهرها. 
وقد يساهم الاستحمام اليومي واستخدام الصابون والتدفئة 
المركزية أو تغير الطقس وتبدل الفصول في نشوء هذه المشكلة. 


العلاج 
يتصمن العلاج: 
۾ تفادي استخدام الصابون والاغتسالٍ المتكرر 
6 استخدام الكثير من المرطبات» مثلا عند الاغتسال وقبل الخلود 
إلى النوم وقبل الخروج. 
عادة. يتحسن وضع الجلد في بضعة أشهر. ولا يمارس 
الستيرويد دورا كبيرأ في حل هذه المشكلة بسبب طبيعة الجلد قليل 
السماكة والهش. فلا تستخدم عادة اللا جرعات محدودة (لأسبوع 
أو أسبوعين) من الستيرويد الخفيف مثل مرهم الهيدروكورتيزون. 


الإكزيماالناتجة عن تناول دواء ما 

تظهر الإكزيما كردة فعل تجاه دواء شائع عند المسنين آكثر 
من عند الشبان» ربما لانهم يتناولون عدة انواع من الادوية لامراض 
مختلفة. ولكن في بعض الأحيان» قد نلاحظ آننا بدآنا دواءٌ جديدا 
قبل أسابيع فقط من ظهور الطفح الجلدي. 

وفي كثير من الأحيانء يستخدم المريض دواءً ما لسنوات» ولكن 
لسبب مجهول لا يظهر ردذة فمل تجاهه إلا حديثا. كما قد تصيب 
اكوا اة عن اون وواء جم الجسم فك مورا 
ويعرف ذلك بالتهاب الجلد المقشر المعممء وقد يسبب الكثير من 
الإزعاج. 
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الإكزيما اللازهمية 

الإكزيما اللازهمية هو الاسم الذي يعطى للإكزيما التي يزول فيها الطابع 
اللين والمطواع الذي يتواجد في البشرة الصحية الشابة عادةٌ يكون الجلد 
العلامات الجلدية أكثر وضوحا. 


آنواع أخرى من الإكزيما 


العلاج 

يتضمن العلاج: 
6 تحديد الأقراص التي قد تكون تسببت بالطفح الجلدي والعثور 
علی بدائل لھا. 
أقراص الستيرويد (نظر الصفحة 113) 
اتام اترات 
ادام تراهم 
تفادي استخدام الصابون 
عادةء لا يخمد الطفح الجلدي إلا بعد اكتشاف الدواء المسؤول 
عنه والتوقف عن تناوله. لكن ذلك قد يكون صعبا فى بعض الحالات. 
خن وا یا ا رک کے ا ار او ات 
أخرى. أو حين يكون لإيقاف الدواء عواقب وخيمةء لذا يجب إيجاد 
بداکل. 

في حال كان ثمة حاجة إلى بديلء يجب أن يكون الدواء الجديد 
مختنا كليا ‏ قاسشخد ام أدهة مشابهة من الناظة الياتة عيتيا 
قد يسبب ردة الفعل ذاتها. 


إكزيما اليد 

تأخذ إكزيما اليد أنماطا عديدة. وقد تظهر على شكل التهاب 
جلد تماسي تحسسيء أو إكزيما تأتبية. أو التهاب جلد تماسي 
تهيجي. وضي حال الإكزيما التأتبية قد لا يكون من تفسير واضح 
لإصابتك. ولربما يوجد تاريخ عائلي لانواع مشابهة من الإكزيماء 
و ا 

يمكن أحياناً لبعض الأدوية أن تؤدي إلى الإصابة بإكزيما اليد. 
ويجب أخذ ذلك فى عين الاعتبار عندما تبحث عن سبب مشكلتك. 
وأما في ها يدان بانمظهي ف يضمب الشريق بين هذه الأكان 
فإن آصيبت القدمان بالشكل عينه مثل اليدين» يكون من المستبعد 
أن تكون الإكزيما ناتجة عن مسبب للحساسية أو التهيج. 
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إكزيمااليد 
غالبا ما تصيب إكزيما اليد رؤوس الاصابع أو كف اليد أو ظهرهاء أو اثنين 
منها او الثلاثة معا. أدناه صور للمناطق الأربع. 


وبشكل عام تصيب الإكزيما رؤوس الأصابع أو كف اليد أو 
ظهرهاء أو اثنين منها أو الثلاثة معا. وقد تتركز الإكزيما حول مكان 
وضع الخواتم في الإصبع» بسبب حساسية من المعدن الموجود في 
الخاتم» أو ربما لأن الصابون والماء وغيرها من المواد المسببة 
للتهيج تتركز بين الخاتم والجلدء فلا يتم غسلها أو تنشيفها بشكل 
ملائم. لذا ننصحك بإزالة خواتمك لبضعة أسابيع. 
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علاج إكزيما اليد 
في جميع الحالات تقرییاء ثمُة حاجة إلى العناية الأساسية 

بالید» وهي تشمل: 

6 تفادي استخدام الصابون واستخدام بد اله 

8 تتشيف اليدين بلطف وحذر بعد غسلهما 

6 استخدام المرطب عدة مرات في اليوم 

و غاي الاحكاف ن بات لقم ها مدعي آحان ارتدا: 
قفازات بلاستيكية عند غسل الشعر أو العناية بالحديقة أ 
التنظيف. 

م ارتداء القفازات عند استخدام مواد رطبة أو عند التعامل مع 
أطعمة مبللة لوقت طويل 

ه الحفاظ على اليدين دافئتين في الجر البارد 

أدناه. وصف لأنماط شاتعة لإكزيما اليد وعلاجات أكثر دقة 


رقعات من الجلد الجاف المحمر مع تشققات 

في هذه الحالةء قد يكفي العناية باليدين باستخدام المرطب» 
ولكن في الكثير من الأحيان يستحسن استخدام ستيرويد معتدل 
القوة. كما قد تحتاج إلى استخدام مضاد حيوي (انظر صفحة 
9 ) في حال ظهور علامات التقشر والتشقق في الجلد. 


الفاقوع 

تبدو متثل فقاقيع مائية صغيرة تنتشر على الجلد > وقد تسبب 
الكثير من الحكة. ويشيع وجود هذه الحويصلات على أطراف 
الأصابع. ويبداً ذلك عادة في الطقس الحار والرطب. ثم يخف 
وحده من دون تلقي آي غا ولكن حين يكون عدد الحويصلات 
أكبر وتمتد إلى كت اليدين» فقد تسبب هذه الحالة الكثير من الحكة 


وتل اترا حل الى فن الإكزها الخاد 
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ينبغي محاولة علاج هذه الإصابة في وقت مبكر بواسطة ستروید 
قوي بالإضافة إلى مستحضرات العناية بالبشرة العادية. آحياناء كما 
ينبغي ارتداء قفازات قطنية ليلا ء فوق المرهم الذي يوضع في الليل. 


الإكزيماالنمية 

تتكسر الحويصلات وينز الجلد ويبداً بالتشقق. ولعلاج هذا 
التزع من الإكزيما: يجب شيف الجلد المبال قبل غمرة في محائيل 
مطهرة مثل برمنغنات البوتاسيوم او اسیتات الاليمينيوم. 

ويستحسن في هذا التوع من الإكزيما استخدام الكريمات بدل 
المراهم» لان المرهم ينزلق عن الجلد المبلل. وغالبا ما يجب تناول 
أقراص الستيرويد ودهته على الجلد» في حال ظهرت إشارات على 
الإصابة بالعدوىء كما يكون ثمة حاجة إلى تناول مضادات حيوية. 

وأحيانا يجب ارتداء قفازات طوال اليوم» وقد يكون من المفيد 
تضميد اليدين. 


جلد سميك يميل إلى التشقق والنز 

قد يسبب هذا النوع من الإكزيما الألم والعجز لفترات طويلة. 
ويشمل العلاج استخدام المراهم التي يضاف إليها أحيانا حمض 
الساليسيليك وبروبيلين غليسول» لتخفيف سماكة الجلد وجعله اكثر 
ليوذة. 

كما قد يحتاج المصاب إلى استخدام مراهم وآقراص ستيرويد 
قوية من حين إلى آخر. كما يمكن استخدام قطران الفحم والعلاج 
بضوء «بوفا» (انظر الصفحة 123). وقد يصعب أحيانا التفريق بين 
هذا المرض والصداف. كما قد تفيد بعض الأقراص التي تستخدم 
في معالجة الصداف. 


إكزيما رؤوس الأصابع 
تتبع إكزيما رؤوس الأصابع عادة أحد نمطين. يصيب النمط 
الأول جمیع الأصابع» وأما الٹثانیى فيصيب بعضها فقط. ويكون ذلك 
الإبهام وآصبع السبابة في اليد المسيطرة عادة. 
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تراد القن الان سو فى قصل القغام وب قال أغر 
للمتقدمين في السنْ. وأمّا النوع الثاني فيعكس عادة التعرض لمواد 
تسبب ردة فعل تهيجية أو حساسيةء ذات صلة بالمهنة أو الهوايات. 
Cg E‏ 
الشاية ايهر حين تکون الحالة شیتاء وون روسن الأصابع 
متشققة ومؤلمة. کما یجب الحفاظ غلی اليدين دافتین. وأمًا 
في الحالة الثانيةء ف فمن الضروري تغییر الممارسات في العمل أو 
الخضوع لفحص «الرقعة». 


\ of 


إكزيما إلقدم 
غالبا ما تصيب الإكزيما القدمين واليدين. وتظهر الأعراض 
التي تصيب اليدين القدمين أيضا. وما الأسباب الرئيسية لإكزيما 
القدمين فهي: 
© الإكزيما الذاتية 
م الإكزيما التأتبية 
التهاتب الطب التعاسى التحسى: مق الحفاسية تجاه العطاط 
المستخدم في الأحذية أو الكروم المستخدم في الصناعات 
الجلدية 
هم جلادات الأخمص الشبابية (انظر الصفحة 163) 
يغیع کثیراً ظهور هذا انعط ولكن المدوى الغطرية هي آکثر شيويا 
مثل القوباء العلقية قبل البدء بعلاجات الإكزيما. 
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علاج إكزيما القدم 

يشبه علاج إكزيما القدم علاج إكزيما اليدين. غير ان جلد 
القدمين قد يحتاج إلى ستیرويد اقوی. وفيما تستخدم قفازات 
قطنية على اليدين ليلاء تستخدم الجوارب القطنية على القدمين. 

كما يمكن ايضا استخدام لفافات «كلينغفيلم» فوق المرطب»› 
أو فوق حمض الساليسيليك أو الستيرويد. ويساهم الكلينغفيلم 
في تلطيف البشرةء ويزيد من قدرة العلاج على الدخول إلى داخل 
الجلد. ولكن هذا العلاج قصير الأمد حين يستخدم مع مراهم 
الستيرويد. تخوفا من الأعراض الجانبية للستيرويد الذي يؤدي إلى 
تخفيف سماكة البشرة فى حال استخدامه بشكل متكرر. 

كما اغى اتخاد فار عامة فلي المضاب أن نشف قدذمية 
E E N ay e‏ 
استخدام المرطب كبديل. وارتداء الجوارب القطنية. ويمكن 
للمصاب أيضا أن يخلد إلى النوم وهويرتدي الجوارب فوق المرهم. 

وينبغي للمصاب رفع قدميه لأن ذلك يخفف من التورم الذي قد 
يصيبهما أحياناء كما عليه تجنب السير لمسافات طويلة. فضلا عن 
التمارين الرياضية القاسية لأنها قد تزيد الإكزيما سوءا. 

حين تكون إكزيما القدم حادة» سيتشقق الجلد وينز» ويصبح 
من الضروري طالب النصح لمعالجة أي عدوى محتملة. 
معالجة العدوى 

قد يشمل العلاج استخدام غموس برمانفانات البوتاسيوم 
بوصفة من الطبيب العام. وهي أقراص من المطهرات تذوّب في إناء 
من الماء الساخن. وتغفطس بعدها قدميكِ لمدة عشر دقائقء وتكرر 
ذلك يوميا حت تبح البشرة ة أكثر جفافا. 

يبدو لون المحلول بنفسجيا ماثلا إلى الزهري» ولكنه يُطلق 
لطخات بنيةء على الجلد أو على أظافر آصابع القدم ويعود اللون إلى 
طبيعته تدريجيا. ولكن على المرء الانتباه إلى انه إذا وقع المحلول 
على الأريكة أو السجادة. فسيلطخها باللون البني» ولن يتمكن من 
إزالة البقعة. 
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أحذية متاسبة 

تزيد الأحذية الضيقة الوضع سوءا لأنها ستجعلك تتعرق أكثر. 
كما ستسبب لك كثيرا من الإزعاج في حال تورم القدم. لذا حاول 
انتعال أحذية واسعة لمنح القدم مجالا للراحةء ما يعني أنك قد 
تضطر إلى التخلي عن بعض أشكال وأنواع الأحذية. كما يمكنك 
استخدام نعل مصنوع من الفلين. 


الجلادات الآأخمصية الشبابية 

ور مت اللا عد كر الا واه حم الى 
فتبدو مقدمة القدم والأصابع محمرة ومشعة وعرضة للتشقق. 
وقد يشعر المصاب أحياذا بالتقرح وبحكة خفيفة. وضي كثير من 
الأخيانء تضات كلا القدهين: وأحيانا تطرأ تفيرات خفيفة على 
رؤوس الأصابع. ويكون الطفل عادةٌ مصابا بالإكزيما التأتبيةء أو أن 
شخصا آخر مصابا فى العائة: 

ييدو أن المشكلة تتصل بتعرق القدمين» ربما لأن أقدام الذين 
یضا نون بالجلا دات کون أكذر تعزقاء كما أن الاأمور تزداد سو ءا عند 
مضازسة التسارين الرياضية أو ارتداء جوازت التاتلون أو الأحدنة 
الضيقة. وكثيرون يقولون إنهم يشعرون بتحسن كبير في الشتاء. 
ا 

يقوم العلاج على ارتداء الجوارب القطنية والأحذية التي تسمح 
بالتهوية في داخلها (مثل الأحذية الجلدية). ويمكن لاستخدام 
المرطبات المنتظم أن يساعد في الحماية من التشقق. كما يمكن 
لكريمات مراهم الستيرويد خفيفة القوة او المعتدلة ان تساعد 
لفترات محدودة عندما تكون الإصابة في اوجها. 
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إكزها فروة اراس [ 
تشمل مشاكل فروة الراس الحكة التي تترافق احیانا مع ظهور 
قيح وتخرشف. كما قد يؤدي هذا النوع من الإكزيما إلى تساقط 
الشعر. وتظهر أماكن في الرأس» يكون الشعر خفيفا جدا فيها أو 
ولكن الإكزيما وحدها لا تؤدي إلى فقدان الشعر بشكل دائم. 
فالشعر الذي يتساقط فى أثناء الإصابة بالاكزيماء يعاود النمو فى 
فترة تتراوح ما بين ثلاثة إلى ستة أشهر. 


إكزيما فروة الرس 
تظهر منطقة من فروة الرأس المصابة بالإكزيما بالتقصيل في الصورة داخل 
الداترة. 
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العلاج 
تنطبق مبادئ معالجة الإكزيما المطبقة في مناطق الجسم 

الأخرىء على علاج الإكزيما في فروة الرآس» ولكنها تختلف بشكل 

a 
E e e e مقیدا‎ 
a قدر ممکن.‎ 
المواد الكيميائية تسبب تهيج فروة الراشن‎ 

a 6‏ اجو بها منعقا e‏ 
الحرارة من فروة الرأس" ما سيؤدي إلى اناد أاتتكة فوا 

© قد تضطر إلى وضع مرطبات أو آدوية أخرى على فروة الراس 
e‏ اکر من الأدوية a‏ 
وضع الدواء مباشرة 0 فروة ا من دون آن نتشر على 
الشعر كله. 

6 تذوّب بعض أدوية فروة الرأس في الكحول الذي يتبخر من دون 
ترك اي اثر للدهون على الشعر. وعلى الرغم من ان ذلك يمنح 
الشعر مظهرا نظيفا إلا أنه يتسبب بشعور كاللسعات. كما أن 
قرو الراس قد تکون جافة وتحتاج إلى بعض الدهون او الزیت› 
وتخفف او Sa‏ ۰ ذلك. . وفي الأمد البعيد 
ويعد جيل بارش الطبية من البداتل > فهما ا ا 
دهنياء ولكنهما لا يساهمان في تحسين وضع فروة رس جافة. 

© إن كانت الإكزيما حادة وفروة الرس جافة جدا فعليك التخلي 
عن الأمور الجماليةء فقد تضطر إلى فرك المرطب مباشرة 
على فروة الراس. ويفضل استخدام الزيوت على الكريمات 
والمراهم بما انه يمكن وضعها من دون جعل الشعر دهنيا كثيراء 


165 


الإكزيما 


شضوسا عندما يوضع بواسطة فوهة العبوة مباشرة على فروة 
الرأس. وأما الخيارات الواضحة فهي زيت الزيتونء وزيت الفول 
السوداني» والبرافين السائل. كما أن إزالة الكريمات من الشعر 
تکون آسهل م من إزالة المراهم. 

۵ إن کنت ت ف لاجا دهيا على فر وا ست لاء ق 
منشفة على الوسادة کي لا تتسخ 

وإ كان ن كد که د ا ا وا ا 
تحتاج إلى العلاج بالستيرويد» يستحسن أن تضع قبعة 
الاستحمام على رأسك بعد وضع الدواءء لتساعد الدواء على 
الدخول إلى الجلد» ولكي لا تتسخ الوسادة. 

e‏ حين تكون إكزيما فروة الرأس نشطة. > فمن المستحسن تفادي 
تصفيف الشعر. مثل الصبغ والتمليس والتجعيد وغيرها. 


كيف أتوقف عن استخدام الشامبو يوميا؟ 

یری کثیرون ان الاستحمام بالشامبو يوميا هو الامر الوحيد الذي 
يريح فروة رآسهم. وده فة اة ولكن يكن اليج الناتج 
عن الشامبو أن يسبب حكة في فروة الرأس» حتى للأشخاص الذين 
لا يعانون من إكزيما واضحة. 

وقد لا يبدو ذلك متطقيا لأن الحكة تخت لفترة ة قصيرة بعد 
الاستحمام» ما يدفعك إلى الاستحمام كل يوم. ولكن الاستحمام 
البومي قد لا يناسب بعض أثواغ الجلد» يعلق الإنسان في داثرة 
من الراحة قصيرة الأمدء الجانبية في الأمد المتوسط. ويمكن 
تفادي ذلك بالاستحمام بالشامبو في يوم وبالبلسم في اليوم التالي. 
فالبلسم اقل تسببا لتهيج فروة الراس. وتدريجياء يتغير النمط الذي 
اعتادت عليه فروة الراس» فيستخدم الشامبو بدرجة اقل ويصبح 
البلسم هو المتظف الأساسى: 
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الإكزيماالدهنية (التهاب الجلد الدهني) 

يمكن للإكزيما الدهنية أن تصيب مناطق مختلفة من الجسم. 
وتشبه إلى حدٌ ما القشرة عندما تصيب فروة الرأس. وأما الأماكن 
الشائعة الأخرى فتشمل الجفنين وتجعد ات الأنف والأذنين ومنتصة 
الصدر أو الظهر. وقد تصيب أشكال أخرى من هذه الإكزيما 
التجعدات التي تكون موجودة في الجذعي بما فيه منطقة ما تحت 
الإبط والاربية وتحت الثديين» خصوصا النساء البدينات. ويكون 
لون الطفح الجلدي ماثلا إلى اللون البرتقاليء ويكون التحرشف 

تشيع الإكزيما الدهنية بشكل أساسي في الأشخاص الذين 
يكونون في منتصف سن المراهقة وعمر الأربعين سنة. وتكثر 
النظريات حول ما يحسن من حالة المصاب وما يزيد وضعه سوءا. 
ويسود الاعتقاد السائد بأن الإكزيما الدهنية تنتج من نمو مفرط 
لخميرة طبيعية في الجلد. 

غير أن سبب التمو النقرظ لهه الخميرة والإكزيما التي فيه 
غير واضح. فربما ينتج جزئيا من عوامل وراثيةء لأن الإكزيما 
الدهنية قد تجري في العائلة. وربما تكون الزيوت في بشرة هؤلاء 
اا اة ر ن جا ا اع اا ماعل برد 
مختلفة تجاه الخميرة. 


العلاج 

۵ كريمات مضادة للفطریات. مثل الکیتوکونازول» میکونازولء 
کلوتریمازول. 

ه قد يساعد بعض أنواع الشامبو التي تحتوي على عوامل مضادة 
للفطريات متل الكيتوكونازول وبيريثيون الزنك وسولفيد 
وكبريتيد السيلينيوم» على التخلص من القشرة. 


ه استخدام الهيدروكورتيزون الخفيف (0.5 ) مفيد على الوجهء 


167 


الإكزيما 


يستخدم بخلطه مع کریم مضاد للفطريات. وتتصحك 

ورَيقة المعلومات الموجودة في الدواء بعدم استخدامه غلی 

الوجه. ولكن إن أردت القيام بذلك» فعليك استشارة الطبيب. 
ه أشعة الشمس تخفف عادةٌ من حدة الإكزيما الدهنية. 


ه قد يستفيد البعض بتجتب مشتقات حليب البقر. 


الإكزيما الدهنية (التهاب الجلد الدهني) 

يمكن للإكزيما الدهنية أن تصيب مناطق مختلفة من الجسم. وهنا تظهر 
على الوجه. والأماكن الشائعة الأخرى تشمل الحاجبين والتجعدات فى الأنف 
والاأذتين ومتتصت الضد ر أو الظهر. 1 
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أنواع أخرى من الإكزيما 


التهاب الجلد الزهمي عند الرضع وقبعة المهد 
لهذا الطفح الجلدي قواسم مشتركة مع الإكزيما الزهمية عند 
الراشدين» ولكنه يختلف عنها. فهو يبدا بين عمر الأسبوعين وال 20 
ومن ات هذا ظهور فروة الراس 


قبعة المهد 

ا ق الود ف اتير من غه راا يووا 20 اوها 
وقد تستمر لأشهر آو حتی سنوات. ومن أعراض هذا المرض ظهور 
تحرشف على فروة الراس والحاجبين. وتظهر الدائرة الإصابة 
بالتفصيل. 
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الإكزيما 


ومع التقدم في عمر الطفولة. تصبح المشكلة أقل خطورةء 
تستمر في شكل قبعة المهد. وجدير بالذكر أن التحرشف في فروة 
الرأس قر کون ا م کور ای اود یا ار وای 
الرغم من أن ذلك ليس مشكلة طبية. إلا أن نفص المتاظق السميكة 
قد يؤثر في نمو الشعر. وقد يتساقط الشعر. ولكنه يعاود النمو من 
جدید. 
أما في فترات الإصابة الأطول زمناء فيمكن للتحرشف أن يسبب 
لطخات صغيرة لا ينمو فيها الشعر بكثافة مجددا. ولا تظهر هذه 
المشكلة حين يكون التحرشف أقل سماكة. فحينئذ لا تتطلب هذه 
الحالة آي علاج. 


ا : 

قد يكون المرطب وحده كافيا. وان قاومت قبعة المهد شامبو 
الأطفال العادي فيمكن حيننذ استخدام الزيت لتخفيف التحرشف› 
وهو أكثر فعالية إذا ترك طوال الليل. ویستحسن استخدام زيت 
اليتون والبرافين السائلء وزيت الأطفال. وقد تحتاج إلى استخدام 
كريم حمض الساليكليك آو الدّهون في المناطق الأكثر سماكةء وهو 
ما يمكنك الحصول عليه بوصفة طبية. فحمض الساليكليك مفيد 
لإزالة التحرشف» وهو إن استخدم بالطريقة عينها مث الزيوت. 
تف قبعة المهد کٹیرا. 

ما حمض الساليكليك فهو الأسبيرين. ويستحسن تفادي 
استخدامه في الأطفال الصغار قبل تشکل الجمجمة بالكاملء وما 
دام يوجد رَصَعَّة غمازة طفيفة في أعلى الرأس 

كما تصيب الإأكزيما الزهمية يات a‏ : تحت الإبط» وفي 
المؤخرة؛ والأربية. وقد تصيب تجعدات العثق التي تضبح رطبة 
في الأطفال. وعادة لا يحتاج الطفل إلى أكثر من استخدام مرطب 
الات ضاف إئى سل الماة الصا اكرات الماة 
بانتباه وقت الاستحمام. 

ولكن إن فاحت رائحة كريهة في ثنيات الجسم» وأصبح لونها 
احمرء فقد تحتاج إلى اتباع علاج اكثر من المرطب وحده. فمن 
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آنواع أخرى من الإكزيما 


شأآن مضادات البكتيريا ومضاد ات الفطريات (مثل الكلوتريمازول) 
الحدٌ من العدوى. ويمكن لكريمات الستيرويد الخفيفة مثل 
الهيدروكورتيزون أن تساعد في حال استخدامها في الأمد القصير. 


النخالية ألبا 

وتفرف كذلك بالنخالية البيضاء. وهي تظهر في شکل لطخات 
جافة وبيضاء على الجلد. وترتبط هذه الحالة عادة بالإكزيما 
التأتبية» ولكن ليس على الدوامء وتكون آكثر وخا في آصحاب 
البشرة الداكنة أو المسمرة. 

أما المناطق الأكثر عرضة ة للإصابة فتشمل الخدينء عادة لدى 
الأظقال ها بين غمر 3 سنوات و12 سنة. وتخت الإضانة بعد سن 


اليلئ: وتستمر فې التقلب حتی ذلك الوقت. . ومن مزایا هذه الحالة 
أنها لا تسبب الحكة. 


النخالية ألبا 

وهي تظهر في شكل لطخات جافة وبيضاء على الجلد. أما 
المناطق الأكثر عرضة للإصابة فتشمل الخدين» عادة لدى الأطفال 
ما بين عمر 3 ستوات و12 سنة. 
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الإكزيما 


العلاج 

المرطب هو الخيار الأول للحد من الجفاف» غير أن اللطخات 
قد تستمر لأشهر بعد استخدامه. ويمكن للستيرويد الخفيف أن 
يساعد أيضا على الحد من وطأًة الإصابة. 


اقسزازافسيظ 

يظهر الحزاز البسيط حين تصيب الإكزيما واحدا من المواقع 
الاعتيادية في الجسم وتسبب الحكة. > ما يؤدي إلى الحك والهرش في 
الأمد الطويل. وتحول هذه العادة دون حل المشكلةء فيصبح الجلد 
المصاب أكثر سماكة. ويصبح لونه مالا إلى اللون البنفسجي. 
وطايرعاة اانا فک اا 


ا 
تتمثل الخطوة الأولى من العلاج في إدراك أن الحك کا 

أساسي من المشكلة. وأمّا الخطوة الثانية فتقوم على حل هذه 
المشكلة ويكون ذلك أحبانا الجن إلى اسشضدام تع من القماش: 
کالضمادات مثل غرانوفلیکس ودیودریم وکومفیل. 

كما يمكن استخدام مرهم ستيرويد تحت الضمادات في الاشهر 
القليلة الأولى. ويتبغى عليك. التخلص من الضمادات حين يهدا 
الجلدء ولت ف كاج إلى مواضاة الى يعض اجات انجاد 
لفترة أطول للحؤول دون تدهور الوضع من جديد. 


الإكزيما في الأربية 

قد تضتب الاكز سا لأر والمتطفة التاسة رف ان 
الأمامي من 'اتجسه)؛ بالاضاف إلى كال الخرة وفقابة 
اة يى ائرجان واماء غل اترك من أن اترجال عاتن 
بشكل أكبر من الطفح الجلدي حول الشرج. 


172 


أنواع أخرى من الإكزيما 


اا 


تكمن خمسة أسباب رئيسية خلف الطفح الجلدي في الأربية 
أو في المؤخرة (انظر الجدول صفحة 176 - 177)» تضاف إلى 
أسباب أخرى آقل شيوعاء وقد يعاني البعض من أكثر من سبب في 
الوقت نفسه. وعليك مناقشة موضوع اي طفح جلدي مع الطبيب 
للبحت في التشخيص والعلاج. 
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الإكزيما 


العلاج 

المبادئ هي نفسها كما في حالة الإصابة بالإكزيما في مناطق 
أخرى من الجسم: 
۾ تجتب ٠‏ التي تزيد الإكزيما سوءاء بما في ذلك مسببات 


٤ 


ت الرطب الذي ls E‏ الحامي 
للجلد ويعمل كمزيت» حتى لا تتهيج أسطح الجلد التي تحتك في 
متها 

ه احذر الملابس الضيقة, إذ إن الحكة تزداد حين تشعر بالحرٌ 
والتعرق. 

ه تجنب ارتداء الملابس الصناعية التي تجعلك تتعرق أكثر من 
الملابس القطنية. 
استخدم کریم ستيرويد خفيف عند الحاجة. فهذه الكريمات 

تمتص بشكل أفضل في الأربية والشرج مقارنة ببقية مناطق الجسم 

فالجلد هناك أقل سماكة وأكثر دفئًا. وبما أن الستيرويد يعلق بين 

سطحین بدلا من أن يكون معرضا للهواء. فهو يُمتص بالكامل. 
أما في حال كنت عرضة للإصابة بالخميرة أو العدوى» فيمكن 

إضافة عامل مضاد للميكروب إلى الكريم» أو استخدامه كعلاج 


الآمعاء وقضاء الحاجة 

يمكن أن تتحسن الإكزيما حول الشرج إن انتبه المريض إلى 
حركة أمعائه وعادات قضاء الحاجة. فحاول أن تفرغ الأمعاء مرّة 
واحدة في اليوم وأن تفعل ذلك بسرعة, إذ إن شد وإرخاء العضلة 
العاصرة في الشرج قد يزيد من خطر الإصابة بالبواسيرء ويؤدي 
إلى ازدياد المشاكل الجلدية. واحرص كذلك على اتباع حمية 
غذائية غنية بالأطعمة الخشنة (خضروات طازجةء فاكهةء القمح 
الكامل والحبوب والحنطة). فضلاً عن الإكثار من تناول السوائل. 
كما أن عليك تجنب تناول الأطعمة الحارةء لأنها قد تزيد الوضع 
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أنواع أخرى من الإكزيما 


سوءا» خصوصا إن تسببت بحدوث إسهال أو تهيج في الجلد حول 
e‏ أو رأیت 
الدم في غائطك آو على كرسي المرحاض. 
ا بعد اقرع امعائك ورق e‏ ناعم» ولا ي 
ن فرك كير لدرجة تسيب تيجا في الجد. ولا ستخدم ورق 
من التقنيات: 
أزل %90 من الغائط» ثم استخدم قليلا من المرطب على ورق 
مرحاض لمسح الشرج» فهذا يزيل ما تبقى منه ويترك بعض 


فإما e a SMES‏ بوضعه 
على شع الهراء البارد: 
م قد تضطر إلى تنظيف المكان أكثر من مرة في اليوم. ويما أنه 
يشيع تسرب بعض المواد من فضلات الجسم» ويجب إزالتهاء 
0ا و ا ي و 


الإكزيما شی لار 

قد تسبب الإكزيما التي صب اة مجموعة من المشاكل 
الحميمية بالإضافة إلى المشاكل الأخرى المتعلقة بالإكزيما التي قد 
تصيب مناطق آخرى من الجسم. فقد يتسبب الحك ليلا بحدوٿث 
ار كل شام ,لان الد كرون تاعا ونرد ية 
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الإكزيما 


الأسباب الرئيسية للإصابة بطفح جلدي في الأرْبيّة 


وفي المؤخرة 

السبب الوصف 

التهاب هو السبب الأكثر شيوعا للإكزيما حول الشرج. ينتج 

جلدي تهيج الجلد من كميات صغيرة من الغائط والمخاط 

تهيجي الذي يتسرب من الشرج في حال أصبحت العضلة 
العاصرة الل اة ا ود3 ما قد يؤدي إلى 
الإصابة بالبواسير أو إلى حدوث اضطراب في الأمعاء 
يؤدي إلى خروج متكرر أو ساثل. وتزداد المشكلة سوءا 
إن كنت تعاني من وزن ذائد أو كنت تقضي الكثير من 
الوقت واهفا. كما أن الجلوس لفترات طويلة في مقعد 
ساخن يسبب التعرق (كما هو حال السائقين)» وهو 
مضر في حالة الإصابة بالإكزيما. 

اکریا ٠‏ کے ول اا أكثر حساسية في جميع أنحاء الجسم. 

تأتبية وهي لا تصيب عادة الأربية والمؤخرة إن كان باقي 
TS‏ 

2 
الصداف قد يصيب الثنيات في الجسم تحت الإبط و الأَرَبيّة 


وما ن المؤخرة وتحت الثديين» کی لی م کن 
منتشرا في آنحاء أخرى من الجسم. یاد ا وب 
إلا قليلاً من الألم والتقرح. إلا إذا تشقّق الجلد. 
فحينئذ قد تد خل عداوى إضافية. 


أنواع أخرى من الإكزيما 


الأسباب الرئيسية للإصابة بطفح جلدي في الأربيّة 
وفي المؤخرة 
السيب الوصف 


TT 
E 
E TT 
تحسسي سبب ردة الفعل هذه. ومثال على ذلك شخص مصاب‎ 
بالبواسیر یستخدم کریما سبب طفحا جلديا كردة فعل‎ 
حساسية. وأما في العمل فقد تلطخ ملابس البعض‎ 
مواد تتجمع في تجعدات الأرَبيّة وفي المؤخرةء وتسبب‎ 

رد3 کال حاسم 


العدوی العداوی الفطبرية سبب محتمل للإصابة بالطفح 
الجلدي في الأربيّة أو ذ فى المؤخرة لدى الراشدين. 
ویصاب الشبان عادة e‏ الخميرة حين يبقی 
اا لا ترات ا وتخفف الفوط التي تمتص 
i‏ 
LE OL‏ 


الانزعاج ليلاً 

يمكن للتغليف أن يزيد الحكة ويتسبب لك بالإزعاج في نومك. 
وهنا نشير إلى أهمية تجنب الإفراط في التدهئة َة والانتباه إلى درجة 
حرارة الغرفة ونوعية ملاء ءات الأسرة وملابس النوم التي ترتديها. 

کما أن غك تجنب الاستحمام بالماء الساخن قبل الخلود إلى 
النوم. وينبغي أن تبقي بعض الكريم المرطب قرب السرير حتى 
تتمكن من وضعه ليلا لتحظى براحة قصيرة الأمد تمكنك من 
العودة إلى النوم. 
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الإكزيما 


الحياة الحنسية 

يمكن للإكزيما في الأَرييّة أن تؤذر في حياتك الجنسية. ولا يعني 
مجرد وجود الإكزيما أن الشريك بات عرضة لالتقاط العدوى. ولكن 
حن بترن اجك يصب اليضاب رة أن قل الد اوت 
لشریکه. 

ومن شأن استخدام المرطبات من الطرفين قبل الجماع أنِ 
يخ من الصتدة واتتصدع عفد انتا الجن الجن دا حا 
يستخدم اشخاص يعانون من جفاف البشرة الجيل المزيت في هذه 
المنطقة على الرغم من انهم قد لا يعانون من الإكزيما. 

كما يمكنك ایضا استخدام المرطب العادي» فلن يسبب وجود 
كمية صغيرة منه في المهبل آي ضررء على الرغم من أن المرطبات 
لھ نض يو الغاية. 

اني بق العا عن الح ف اجك ج امخام الج 
الواقي من الحمل. كما قد يسبب الواقي الذكري حساسيةء فهو 
مصنوع من اللاتيكس المطاطي» ويجب أن يدرك الزوجان ذلك. 

ولكن لا توجد حساسية محددة من الواقي الذكري في حال 
اداه ما کی عن افوا المزيتةء مثل جيل منع الحمل. 
والتي قد تفيد في حماية الجلد. ولا تؤثر المرطبات في خصائص 
الواقيات الذكرية في ما خض منع الحمل. 
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آنواع أخرى من الإكزيما 
النقاط الأساسية 


ا تسیب e‏ والحكة EET‏ 


مكان من الجسم تقر 
یر ال کیا عادد ماتہاک کن من اکاک کہا 


خفيفة في مکان من الجسم» وقد تصيب الإكزيما 
الزهمية شخصا يعاني من الإكزيما في اليد 

ه مبادئ العلاج هي عينها في جميع آنواع الإكزيما 

El‏ تجتب 6 کرک الإكزيما ا ونشیر ا هنا ال مسبیات 


استخدم الكريم المرطب للمساعدة في تنظيف البشرة 
وحماية الجلد 


قدب الراك واالاك 
عالج العدوى في حال ظهورها 


٤ 


_ قد تکون کریمات ومراهم الستيرويد مفيدة في بعض الحالات 
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كيف أمنع طفلي من الحك؟ ٍ 
الحك مشكلة شاثعة غالبا ما تؤدي إلى الاستيقاظ ليلاء فهي 

جزء من دوامة «الحك والهرش». فقي کل مرّة يحكك فیها شخص 

مصاب بالإكزيما المكان المصاب» فإن ذلك يؤدي إلى ظهور إكزيما 
جديدة على الجلد. وإلى مزيد من الحك والهرش 
ويمكنك اللجوء إلى عدّة وسائل لإنهاء هذه الدوامة» منها: 

۾ استخدام مستحضرات العناية بالبشرة بدقة لتخفيف الحكة. 
وابقاء الهرش في حده الأدنى. 

6 احرص ليلا على ألا يعاني طفلك من الحر. وحاولي ألا يزعجه 
شيء» ولا تشعلي التور المشع كي لا يستيقظ. كما عليك 
المحافظة على جو منتعش في غرهة النومء وفي الغرف التي 
يقضي وقته فيها. 

ه احرصي على الحد من عثة الغبار المنزلي (انظر الصفحة 

٠.4 

قط آلأظافر کی لا تقحق كرا ن الضرر بالجلد وكى لا تشخ 

ارتد القفازات في الليل. 

جا واد را ا ی ا عن دون فن 

استخدم الضمادات» إن اعتقدت أن الملابس العادية لا 

يمكن لجرعة على المدى القصير من مضادات الهستامين 

ففف من الحكة فى الليل ا(انظر الصغفحة111): 

جرب تقنيات عكس العادات كوسيلة للتخفيف من الهرش. 


أنلة وأجوىة 


هل يمكن لطفلي أن يسبح؟ 
یرتبط ر السباحة بجلد 8 کک وبالوقت الذي 


تسيب تهيج الجلد أكثر من تلك التي لا تمتو eT‏ ٍ 
ولكن التعرض لوقت طويل للمياه أيا كانت فقد تسبب تهيجاً في 
البشرة لذا يستضن حصر السباطة بأشين الصيف حين تكن 
الإكزيما في وضع آفضل. بفعل أشعة الشمس. 
نصاتح للتقليل من آثار السباحة: 
6 طض طبقة سميكة من المرطب الدهتي على الجلد في وشت 
اسبح لمسافة قصيرة قط إلى حين تدرك كفية تقاعل الجلف 
۾ استحم بعد السباحة لتزيل الكلورين. ثم ضع المزيد من 
المنزطت؛ 
ف ا من الاج الى تدم حلي الج اد ب السا حة ان 
لاحظت وجود ما يشير إلى تدهور وضعك. لذا آكثر من وضع 
المرطبات والستيرويد الموضعي 


كيف سيتأقلم طفلي مع هذا الوضع في المدرسة؟ 

مع بلوغ عمر الرابعة أو الخمسةء يجب أن يتحمّل الطفل بعض 
المسؤولية حيال العلاجء فيكون عليه دهن الكريمات والمراهم على 
الجلد بنفسهء على أن يكون ذلك بإشرافك. فإن كانت الإكزيما 
قاح إلى ركن أفلاج هارا ”فك وطن الطل إلى أخد هدة 
المستحضرات معه إلى المدرسة. لذا عليه ان يعرف كيف يدهن 
کو اترات 

جدیر بالذکر أن کثیراً من الأساتذة لا يعارضون مراقبة الطفل 
قليلاً وهو يضع المرطب في النهارء ولكن يستحسن مناقشة هذا 
الموضوع مع الأستاذ مسبقا. 
ويتصح بعض الأساتذة بعدم دهن جسم الطفل بالكريم. خشية 
أن يعتقد البعض أنهم يقومون بحركات حميمية غير لائقة مع الطفل. 
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لذا يستحسن أن توضح الأمر في رسالة توجهها إلى المدير في حال 
الاتفاق على ضرورة مساعدة الاستاذ الطفل. وتشمل المسائل التي 
۾ استخدام علاجات الجلد في المدرسة 
© |ذا كانت إصابة طفلك الجلدية تعيق تفاعله الاجتماعي وتعرضه 
لسخرية زملاته 
٠‏ إن كان الهرش في الصف يعد مشكلةء ويواجه الطفل صعوبات 
في التركيز بسبب مشاكل الجلد 
ه المشاركة في النشاطات المدرسية» مثل زيارة المزارع أو 
أخواضص ال احة 
ولكن على الرغم من أن الإكزيما تتحسن عادة بتقدم الطفل 
في العمرء إلا أن المشكلة قد تظهر مع اقتراب موعد الامتحانات. 
وستلاحظ ان الإكزيما تسوء لدرجة تجعله يكتب ببطء» او انها اثرت 
فى اكتسابه للمعلومات وأعاقت تقدمه. 
ولا بد من مناقشة هذه المساثل مع الأستاذ ققد فطلب من إدارة 
المدزسة أن تففى الطفل من الأمتحان» أو تظاب منها توفير شخض 
ها لى عليه الطفل ها بريد كته وى حال اهرت هذه الخال 
فحینتذ يجب اعتبار طفلك من ذوي الاحتياجات الخاصة. ويوجد في 
کل مدرسة في المملكة المتحدة منسق لشؤون الاحتياجات التربوية 
الخاصة يمكنه تقديم المساعدة في هذه المسألة. وأما ان کانت 
الإكزيما بهذا السوءء فسيتعين عليك الاستعانة بطبيب اطفال مختص 
بالجاد. فشاا عن تصن لمساعد ةه غل اكأقم في الجتن: 


ماذا عن المناعة؟ 
لا تؤثر الإكزيما بحد ذاتها في المناعةء ولكن قد يتعين أُخذ 
E E a e‏ 
من المضاد ايوش «نیموسین» أو «کینامیسین» یجب آلا يخضعوا 
للقاحات الحصبة والنكاف والحصبة الألمانية. إذ يمكن أن تسبب 
هذه اللقاحات (وإان نادرا) فضلا عن لقاحات الإنفلونزا والحمى 
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الصفراءء ردة فعل للذين يعانون من حساسية من البيض. لذا 
يفل مناقشة ما قد يراودك من قلق مع الطبيب أو مع الممرضة. 

يعطى اللقاح المضاد للسل (لقاح )86٤‏ إلى المصابين 
بالإكزيماء على الرغم من انه يفضل تجنب أماكن ظهور الإكزيما 
كموضع لحقن الإبرة. E‏ 
واللقاح المضاد للسل. بالإضافة إلى لقاح شلل الأطفال تحتوي على 
جسيمات قد تكون مضرة في حال وجود مشاكل في جهاز المناعة. 

لذا من الأفضل أن بتجتبها الأشخاص الذين يشاولون أقراضن 
الستيرويد أو الستيرويد السائل. ولكن يمكن الحصول عليها بعد 
عدّة أشهر من انتهاء العلاج. ولكن يمكن الخضوع لهذه اللقاحات في 
امان بحال استخدام کریمات او مراهم الستیروید او جهاز استنشاق 
الستيرويد. كما يكون عليه الأمر في حال الإصابة بالربو. 

وعلى الأطفال الذين يستخدمون علاجا قائما على التاكروليموس 
أن ينتظروا 28 يوما قل الخضوع القاحات من هذا الثوع: 


حین ااب ا الوجه» : تسرب e‏ الدموية سا إلى داخل 
الأنسجة المحيطةء ما يؤدي إلي احمرار الوجه وتورمه. ویزداد ik‏ 
بسیب العدوى التي غالیا ما ترتیط بتدهور الإكزيما. . وتفرغ 
الأوعية الليمفاوية السائل الإضافي الذي يعبر من خلال الغدد في 
المقق و خين يز داد تدفق السال الا قاري كرورم الد رتح طرية. 

قد تلا حظ وجود غدد منتفخة تحت الإبط وفى الأربية أو العنق 
E‏ ارا ی ا اواو اران وقد يستغرق خمود 


f 


لم يجعل العلاج وضع جلدي اسوا؟ ٍ 
يمكن ان يؤدي تغطية الجلد بالكريم او المرهم إلى ازدياد 
حرارتهء لأنه لا يتمكن من إفراز العرق بشكل ملائم. وقد يؤدي ذلك 
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وللمساعدة في الحد من هذه الآثار: 

۾ احرص على ألا تکون es‏ 

© دع جسمك يبرد بعد الاستحمام قبل أن ت تضع العلاج. 

۵ حاول استخدام مرطب خفيف بدلا من المرطب الثقيل (يكون 
أكثر سيلانا لاحتواثه على كمية أكبر من الماء)» فيساعد تبخر 
المحتوى الا قى الم على د الان 

۾ لا تخلد الئ النوم مباشرة بعد الاغتسال ووضع العلاج. 

@ کما نك قد تكون أيضا تعاني من حساسية من أحد علاجات 
الجلد التي تستخدمها > على الرغم من نذدرة حدوث ذلك. 
تکون الحساسية عادة أكثر من 2 


| عتقدت أن ا التلاخات التي تستخد E‏ 
الفعل هذه فی الجلدء فاطلب من الطبيب العام أن يضف للف دواء 
آخر لفترة اختبارية. 


ماذا يمكنني أن أفعل حيال العداوى الجلدية؟ 
يجب معالجة العداوى والتخأص بسرعة من مصادر الإصابة 
افرع جد اتر الحشه أ ى فة اوها منوت 
تح مقالة وريا دة والقكاء على العذوت وأا إذا أشنت 
الإكزيماء ولم تتحسن بالقضاء على العدوىء فقد يصاب الجلد 
المتضرر ا و اا ك اسر ونه سل اه 
بكتيريا جديدة. ولتفادي ذلك: 
ادهن العلاج گل کر تگراراء واستخدم المزيد من المرطب 
ومزيد من علاجات الستيرويد القوي لفترة محددة من الوقت. 
م احرص على الالتزام بعلاجات الإكزيما القوية لأيام أو أسابيع 
بعد ان تخمد العدوی. 
و آحه الجلد من الهرش» خصوصا فى اليل لن ذلك ف بودی 
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إلى انتشار العدوى ويمنع الإفادة من العلاج. كما أن عليك آن 
تأخذ بعين الاعتبار احتمال استخدام الضمادات أو اللفافات 
الرطبة. واستمر بفعل ذلك حوالى أسبوع على الأقلء بعدما يبدو 
أن الجلد قد هداًء » حتی تخمد الحكة. 

ه قد تكون مضادات الهستامين المسكنة فعّالة فى هذه الحال ليلاً 
لفترات محددة. 1 

ه خذ في عين الاعتبار الاستمرار في استخدام علاجات مضادة 
للبكتيرياء مثل المطهرات (بيرمينغانات البوتاسيوم) أثاء 
الاستحمام. 

ه قد تحتاج إلى استخدام المضادات الحيوية لفترة طويلة. 

6 يمكن استخدام مراهم تحتوي على مضادات حيوية أو خاط 
المضادات الحيوية مع الستيرويد محددة من الوقت» بعد 
أن تخمد الإكزيما لضمان بقائها مستقر 


هل ستسوء الإكزيما التي أعاني منها في الحمل؟ 

لا يمكن توقع ما الذي قد يحدث للإكزيما عند المراة في حملها 
الأول. ولكن إجمالا فإن 50 % من النساء يقلن إن الإكزيما لديهن 
اژدادت سوءا فما د3 تقول 50 % منهن أن وضعهن تحسن. 

ويبدو أن ما يحصل معك في حملك الأول يتكرر في الحمل 
الثاني. وتستمر أحيانا التغفيرات التي تحصل في الحمل الأول عند 
الإرضاع أيضا. ٤‏ 

ويرتبط الإنجاب بعوامل أخرى أيضاً؛ قد تساهم جميعها في 
ازدیاد الإکزیما سوءا. . ويتضمن ذلك الحرمان من النوم» وزيادة تبلل 
اليدين حين تحميم الطفل وغسل ثيابهء بالإضافة إلى تخصيص 
وقت اقل للاعتناء بنفسك 


یجب استخدام الأدوية AN‏ في فترة الحمل. ولکن إن كنت 
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أصبت بالإكزيما في السابق» فقد تضطرين إلى الاستمرار في تلقي 
العلاج في فترتي الحمل والإرضاع. 

كما آنه من المرح أن يسل يجك جيك اتتا 
المراهم الستيرويدية القوية. على الرغم من أنك قد تحتاجين إلى 
استخدامها أحاناء ولا وجك أذلة حاسمة على آنها شف مشاكل. 

قد تحتاجین إلى تناول أقراص ستیروید لمعالجة أنواع متعددة 
من الإصاباتء ومن المتفق عليه ميدثيا أن جرعات محدودة من 
الستيرويد بالفم (بريدنيسولون) بكيمات معتدلة لا يوجد لها آثار 
جانبية سيئة على الجنين. ولكن إن كانت الجرعات كبيرة واستمرت 
لمدة طويلة قق بد ذلك: من ثم الطفل قلدلا. 

أما في فترة الإرضاع» فمن المرجّح ألا تسبّب جرعات 
بریدنیسولون من عیار 40 ملغ تاخذها الام يوميا لفترة محدودة اي 
مشاكل للطفل. 


186 


المسرد 


:IgE‏ جسم مضاد ينتجه الجسم يزيد من حدّة بعض رذات الفعل 
الحساسيةء التي تظهر بشكل شائع عند المصابين بالتأتب. 
الخ الإشعاعي الامتصاصي لگ خسشتن: فحص دم يستخدم 
أيان ا ن الات بالساسة وة ى دة 


اختصاصي الجلد: اختصاصى فى المستشفى مدرب على العناية 
بالجلد 

الأدمة: طبق في الجلدء تحت السطح مباشرة (البشرة). 
الآزاثيوبرين: دواء يعرف باسمه التجاري «ایموران». قادر علی 
تثبيط الإكزيما. 

الاسم التجاري للدواء: تمنح الشركة اليصنعة اسمها للدواء بدلا 
من اسمه الكيميائي» كما آنها تملك أحيانا براءة اختراع» ما يجعلها 
الوحيدة التي يحق لها تصنيعه. 

الأشعة فوق البنفسجية «ب» 1[۷8: نوع من الأشعة فوق البنفسجية 
أشعة فوق بنفضسجية وق من الا الا ت ا ون »وينتج 
أيضاً صناعیا ا اچ تشمیس lL e‏ نوع 
آفة شرفي عة غير فة أو دة جرا رکم دق 
السرير لتخفيف كمية عثة الغبار المنزلي التي قد تتسلل إلى 
الشخص النائم فيه. 
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الإكزها الانجدبية تيع فن الإكزيا بظهر حح الركة بقكل 
آساسي لدى المتقدمين في السن» أو الذين يعانون من دوالي وريدية 
سيئة. أو الذين يقفون لفترات طويلة يوميا. 

الإكزيما الدهنية: نوع من الإكزيما لا يسبب الكثير من الحك» ولكن 
قد يؤدي إلى حدوث بعض التهيج في الجلد» ويصيب خصوصا الوجه 
والحاجبين وفروة الرافن (القشرة) ومنتصف الصدر والظهر. 
إفريا القرضصية تن من الإكريها بظهر هيا الط انجلدى 
بلطخات في شكل أقراص» تصيب عادة الجذع والأطراف في 
إكزيما لازهمية: نمط من الإكزيما ينتج عادة عن جفاف وشيخوخة 
البشرة. 

إكزيما هيربية: نوع من الإكزيما ينتشر بسرعةء حيث يتعرض الجلد 
المتضرر من الإكزيما لعدوى الهربس 

إكزیما : في الأصل مصطاح يوناني » يعني «الغلي» أو صنع «الفقاقيع» 
والآن بات پستخدم لوص إصابة جلدية یکونِ فيها احمرار وحكة 
آخیانا: > وحين تری ا يعرف بالحويصلة 


بروبيلين غريكول: مكون يستخدم في بعض المرطبات في محاولة 
لتطرية الجلد القاسي. 

البروبيوتيك: ميكروب يحمي الجسم المضيف له ويمنع الأمراض. 
والنوع الأشهر منه هو لاكتوباسيلوس أسيدوفيلوس. الموجود في 
اللبن» وحليب آسيدوفيلوس والمتممات الغذائية. تغير البروبيوتيك 
توازن الميكروبات في الأمعاء. ما قد يؤثر في مشاكل الأمعاء 
والإكزيما. 


بريدنيسولون: نوع من الستيرويد يؤخد عبر الفم 
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البشرة: الطبقة الأعلى من الجلدء تصيبها الإكزيما. 

البكتيريا: a E‏ 
بوفا: TT SS‏ بالضوء 
يستخدم في عدد من أمراض الجلد» بما فيها الإكزيما. 

بيريثيون الزنك: مكوؤن في بعض آنواع الشامبو المضادة للقشرة. 
تأتبي: يكون الشخص متأتبا إن كان يتفاعل مع عوامل بيئية منتشرة 
الإكزيماء أو أي مزيج من هذه الأمراض. 

التجعدات الصغيرة: تجعدات تظهر على الجلد يفنا ومن شان 
الستيرويد أن يزيدها. خصوصا في حال استخدامه فوق منطقة 
جلد غير سميك» في أعلى الساقين أو ما بين الذراعين. 

التخليف: مصطلح يستخدم للإشارة إلى سبل تغفطية مناطق مصابة 
بالاکزیما e‏ امتصاص العلاج ووقف الهرش الذي قد 
يجعل الاإكزيما تستمر لفت ة أطول. 

التهاب الجلد الركودي: نوع من الإكزيما يظهر على الساقين بشكل 
خاص. 

التهاب الجلد العصبي: نوع من الإكزيماء تسيب فيه رقعة صغيرة 
ا ا e‏ ویجعل 
المنطقة لحمايتها من الهرش. 
ا الى لإكزيما. 


اا 
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توبيفاست: اسم ماركة من الضمادات الأنبوبية تستخدم على 
الأطراف وبقية أجزاء الجسم لتغليف الجلدء ومن بينها اللفافات 
الرطبة. 


توسع الأوعية الدموية: أوعية دموية صغيرة تتوسع وتصبح ظاهرة 
على سطح الجلد. 

الجرب: عثة تنتقل من شخص إلى آخر» وهي تعيش في البشرة 
بصنع حجيرات صغيرة. ویسیب الجرب الكثير من الحكةء ويمكن 
جلادات الآأخمص الشبابية: نوع من الإكزيما البراقة تشاهد على 
مقدمة ورؤوس أصابع قدميٌ الطفل قبل سن البلوغ. 

حساسية تجاهه من خلال قياس ردة فعل العضلات.› حين تتعرض 
الحساسية: ردة فعل في الجسم تجاه مادة يتعرف إليها جهاز 
الفتاعة بشگل خاصض. 

حمض الغامولينيك: مادة كيميائية ت تتواجد في نتبة الأخدرية. 


الحمض النووي: المادة الكيميائية التي تشكل الشيفرة الجينية. 
حمض ساليسيليك: مادة كيميائية تست تستخرج عادة من لحاء شار 
الصفصاف. وقد يخلط مع الكريم أو المرهم لإزالة طبقات الجلد 
المتقشر. 
دواء من دون وصفة طبية: مصطلح يستخدم للإشارة إلى بعض 
الأدوية والعلاجات التي يمكن الحصول عليها من دون وصفة طبية. 
الات والتمارين ن الرياضية وعثة التنارالمتزلىوفراء 
الحيواناتء ما سف قا فى المسالك الهوائية لا يمكن عكسهء 
وصعوبة في التنفس تترافق مع أزيز. 
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زيت الأخدرية: زيت يستخرج من نبات الأخدرية. قد يفيد في 
وف اف ةن عن الات اوها ن بد عات ر 
عبر الفم. 

الستيرويد: : مادة كيميائية مضادة للالتهاب تبط جهاز المتاعة 
وتخفف الحكة والاحمرار في الإكزيما > ویمکن استخدامها ماشرة 
على الجلد آو في شکل آگراکن: 

السيكلوسبورين: عقار یتم تناوله عير الفم» یستخدم في علاج 
الإكزيما الحادة. 

شمع البرافين: مكون شائع في المرطبات. 

الصداف: مرض جلدي يشبه الإكزيما في بعض الأحيان. 


طب الروائح: استخدام الزيوت العطرة في علاج الجلد أو مناطق 
عثة الخبار المنزلي: حشرة صغيرة تعيش في غبار المنزل وتسبب 
ردة فعل حساسية لدى العديد من الأشخاص المصابين بالتأتب» ما 
يزيد من الإكزيما والربو وحساسية الأنف لديهم. 
الغلوكوكورتيكود: نوع من الستيرويد ينتجه الجسم ويمكن أخذه 
كعلاج للإكزيما. 

الفاقوع: نوع من الإكزيما يصيب اليدين والقدمينء» تبدآ الإصابة 
بظهور تقرّحات عديدة صغيرة تحت سطح الجلدء قد تتوسع مع 
الوقت وتنفجر. فتسبب الألم والنزيز 

فحص الرقعة: نوع من فحوص الجلد» حين تشك في آنك تتفاعل 
مباشرة مع شيء يحتك ببشرتك ويسبب الإكزيما 

فحص فيغا: ينتمى إلى مجموعة الطب البديل لفحص الحساسية. 
ولا يستند إلى آي إثبات طبي. 

الفيروس: عامل معد لا يتكاثر إلا في جسم كائن حي لأنه يستغل 
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الإكزيما 
آلية الخلايا في الجسم المضيف. ليتكاثر. ولا يمكن القضاء على 


القوباء الحلقية: مصطلح يستخدم لوصف بعض العداوى الفطرية 


القوباء: عدوى في الجلد لونها ذهبي متقشرء تكون عادة فوق 
الإكزيما وتسبب حدوث مزيد من الحكة. وهي معدية جدا في حال 
الاحتكاك. خاصة بين الأطفال. 


الكالامين: منتج طبشوري» غالبا ما يتوفر في شكل سائلء يساهم 
في تبريد الجلد. 


الكريم المائي: مرهم مستحلب يخلط مع الماء المغليء تم یبرد 
ليتحول إلى مرهم اخف واكثر سلاسة. 

ال ار او ووو راء شاد تاعطردات تور شی شن کرین من رن 
وصفة طبية. 

الكلورفينامين: مضاد هستامین مسکن. 


الکورتیکوستتیروید: ستیروید يستخدم اشر عل اجلو ااا 
يؤخذ بواسطة الفم لعلاج الإكزيما 

الكيتوكونازول: عقار مضادة للفطريات» يستخدم عادة في شكل 
كريم» ولكهن يتوفر ايضا في شكل اقراص. 

اللفافات المبللة: وضع ضمادات آنبوبية بطبقة رطبة ثم جافة على 
الجلد. 

SS Es 

مثبطات المناعة: أدوية تثُط جهاز المناعة ما يخفف من حدة 
المرض التاتبي. 


المرطب: يتوفر في شكل كريمات ومراهم وذهون 


192 


المسرد 


مسبب/ مثیر التهیج: مادة قادرة على اثارة الجلد بشكل غير محدد 
من دون التسبب بردة فعل حساسية. عادة تکون مسببات التهيج 
محاليل قادرة على تذويب الزيوت في الطبقة الأعلى من الجلدء کما 
یمکن للتراب والاوساخ ان تمارس دورا مماتلا. 


المضاد الحيوي: عامل قادر على قتل الكثانات المجهرية أو كبحها. 


مضادات الهستامین: دواء يعيق خڑغا من عمل الهستامين»› وهي 
مادة كيميائية يفرزها الجسم تساهم فی الاحمرار والحكة. 


الطهر: غامل متطف قاد ر على التخفيف من الكائنات المجهربة 
أو إزالتها. 

ميكونازول: كريم مضاد للفطريات يتوفر في الصيدليات من دون 
وصفة طبية. 

نخالة ألبا: نوع من الإكزيما يظهر عادة على وجه الأطفال» حيث 
تبدو مناطق بیضاء قلیلا تمتد لبضع سنتیمترات. 

النيكل: مكون شائع في العديد من المواد المعدنيةء بما فيه 
المجوهرات وأزار الملابس. وهو المادة الأكثر انتشارا بين الأشياء 
تسبب الحساسية عند أشخاص غير مصابين بالإكزيما التأتبية. 


الهربس: فيروس يظهر على شكلين. الحلا البسيط الذي يسبب بقع 
الهربس» والهربس التناسلي. بالإضافة إلى الهربانجينا والفيروس 


الهيدروكسيزين: نوع من الهستامين المسكن يأخذه عادة الراشدون 
ليلا. 


هيدروليزات الحليب: يمكن تكسير حليب البقر لإزالة المكونات 
التي يعرف انها تسیب ردات الفعل من دون الحاق آي ضرر في 
الجانب الغذائى. ويمكن إعطاء هذا الحليب إلى الأطفال الذين 
يعانون من أمراض تآتبية ويعانون من ردة فعل تجاه حليب البقر. 
وحدة رأس الإصبع: كمية المرهم أو الكريم» بين رأس السبابة 
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الإكزيما 
والخط الأول. يقدر وزن هذه الوحدة ب0.5 غرام» ویمکن استخد امها 


الوخز بالإبر: وسيلة لمعالجة الأمراض أو الآلام بحقن إبر في 


وکبریتيد السیلينيوم: من مكونات بعض أنواع الشامبوء مفيد في 
التعامل مع القشرة. 
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المهرس 


ما هی !لاإکزیما؟ AEE‏ 
ما الذي سأجده في هذا الكتاب؟ O‏ 
ما هي الإكزيما؟ O‏ 
الحكة o‏ 
الأخمران A AS‏ 
الجفاف O O‏ 
البلل sess‏ 
مما يتكون الجلد؟ EER ORS‏ 
البشرة eee ease‏ 
الأدمة SSS SR‏ 
الدهون eae‏ 
ما الذي يحصل في حال الإصابة بالإكزيما؟ N‏ 
من یصاب بالإاکزیما؟ E‏ 
كيف يسبب ذلك الإكزيما؟ E‏ 


الإكزيما وجهاز المناعة E‏ 


ما مدی انتشار الإکزیما؟ TT‏ 


آي نوع من الإكزيما؟ ea‏ 
هل الإصابة بالإكزيما مؤكدة؟ n‏ 


الطفح الجلدي الذي تصاحبه حرارة + 
مرض المکورات السحائي ا 
ردة الفعل من أشعة الشمس EE‏ 


ما هي الإكزيما التأتبية؟ OT‏ 


التعرف إلى الإكزيما التأتبية E‏ 
لم أصيب طفلي بالإكزيما؟ ates‏ 
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الفهرس 
هل تنتج الإكزيما من حساسية؟ PA‏ 
هل تنتج الإكزيما عن خسارة الجلد لوظيفته كحاجز؟. 29 
هل سيتخلص ابني من الإكزيما التآتبية عندما يكبر؟. 30 


ما الذي يحصل إن استمرت الإكزيما؟ ST‏ 
ما الذي يؤدي إلى تغير نمط الإكزيما؟ SU‏ 


مادا بعل ان اهرك كرا ا ب 31 
مل كن آل س ان ا کا ارا غه عن ا ا 


قياس مستوى الغلوبولين المناعي (ه) eS‏ 
فحص الوخز بالإبر E‏ 
الاختبار الإشعاعيْ الامتصاصي للمحسّس E‏ 
ا الر قعة.. BE‏ 
التأقلم مع الإكزيما التآتبية BB‏ 
كوني إيجابية SDs‏ 
امنحي نفسك ما يكفي من الوقت DS‏ 
الهوس بالمرض Sides‏ 
فكري في أفراد العاتلة الاخرين SRS‏ 
شاطري زوجك الهموم IDR‏ 
التعمامل مع الجلد عند الإصابة بالإكزيما التآتبية SOE‏ 
النقاط الأساسية O AO‏ 
التهاب الجلد التماسي AOE‏ 
التهاب الجلد التماسي التهيجي AO E‏ 
الحدٌ الأدنى لمثيرات الحساسية Asas‏ 


الإكزيما 


التغلب على التهاب الجلد التماسي AS‏ 

هل عل استخدام مساحيق غسيل غير بيولوجية؟ A2‏ 
التهاب الجلد التماسي التحسسي MD‏ 
ايجاد السبب AD‏ 

النيكل AFR aA‏ 
هل يّحدث النظام الغذائي فرقا؟ e‏ 

هل يصاب الأطفال بالتهاب الجلد التماسي التحسسي445 
التعرف إلى أنماط رذات الفعل الحساسية والتهيجية AAs‏ 
تأكيد ردة فمل الحساسية التماسية AS‏ 
فحوص الرقمة O SO‏ 
نصائح مفيدة في حال الخضوع لفحص الرقعة Dine‏ 

i EE قل القڪض‎ 

فى أثناء الفحوص BA‏ 

تقك الشتخضن O‏ 

تذکر DS‏ 
نتائج فحص الرقعة DASE‏ 

النتائج الواضحة BA‏ 

النتائج غير الواضحة DAs‏ 

نتائج صعبة DT‏ 

النقاط الأناسة SOE O‏ 
علا جات الاكزيما Dy‏ 
آنواع مختلفة من العلاج Does aS‏ 
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فادها بريد كرا سوا E‏ 
الصابون وجيل الاستحمام والفقاعات والماء ...58 
كيف آحافظ على نظافتي؟ SEN‏ 

الكريمات والغسول SOR SRR‏ 
المنتجات اللطيفة على الجلد O‏ 
لمن ااا e‏ 
ن O e oy‏ 
دوّامة الحك والهرش RN‏ 
ادي الا E‏ 
الحقاظ على جز متعش للا شال اد su.‏ 61 
الكلاب. القطط. الأحصنة؛ الحمير O2 Rs‏ 
ما الذي يسبب المشكلة؟ e‏ 
هل يمکن تفادي هذه المشكلة؟ O2‏ 
كيف أتعامل مع المشكلة؟ ODE‏ 


هل علينا التخلص من حيوان العائلة الأليف؟.. 63 


عثة الغبار المنزلي OSE‏ 
السيطرة على عثة الغبار المنزلي OB‏ 
الطعام والنظام الغذائي OTe‏ 

هل يمكن إحداث تغييرات في النظام الغذائي آن 
تاع Ola‏ 
حميات تقوم على استنثاء بعض الأطعمة ...... 68 


كيف يمكن لاختصاصى التغذية أن يساعد؟ ... 68 
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الإكزيما 


هل سينفع هذا النوع من الحمية؟ OSs‏ 
النظام الغذائي للام في فترة الحمل .......... 69 
النظام الغذائي للام في فترة الإرضاع ss‏ 69 
اترك وخطامة O‏ 
الاستمرار في الإرضاع Ose‏ 
بداتل حليب البقر O‏ 
حليب الأطفال الصناعي OS‏ 
المضافات الغذائية TOLE‏ 
العدوى DT‏ 
العداوى البكتيرية I‏ 
كيف أتفادى العداوى البكتيرية المتكررة؟. 
72 

بكتيريا عنقودية ذهبية مقاومة 
للميثيسيلين O‏ 
العداوى الفيروسية OE‏ 
فيروس الهربس (الحلاً البسيط) ..... 76 
المليساء المغذية Oy‏ 
الضغط النفسي/ الإجهاد SOs Nees‏ 
الإكزيما والوظيفة SO‏ 
التدخين SIE SSS‏ 
العلاجات الموضمية للا كزيما: الكريمات والمراهم والزيوت.. 83 
الحصول على العلاج U‏ 
مفلومات حول انمت BA‏ 


200 


تخزين الأدوية SESE SS‏ 
هل یحفظ الدواء بمکان بارد أو داضیُ؟ a‏ 

آنواع العلاج SOs‏ 
استخدام العلاجات الموضعية SOS‏ 
ت البشرة SO eee RSS SR RSS‏ 
فة امرف SO‏ 
أنواع المرطبات IO SSS‏ 
مراهم مستحلبة O E‏ 

كريمات مائية O‏ 

خليط البرافين الطري والبرافين السائل IO‏ 
مرطبات أاُخری MSS‏ 

مكونات ثانوية في المرطبات O‏ 

وقت الاستحمام a‏ 
الاستحمام SSS‏ 
غسل الشعر A‏ 

السلامة Ae‏ 
تنشيف الجسم ووضع العلاج Sees‏ 

فمو الطفل O‏ 

علا جات موشعية اللتخلض من الحكة OB‏ 
الكالامين DSR‏ 
الكروتاميتون (يوراكس) Oi‏ 
الدوكسشبين (كسسين) O‏ 
المخدر الموضعى IOSD‏ 
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الستيرويد الموضعى O‏ 
كفا تغمل الستیز ون5 OE‏ 
الالتهاب والحكة O‏ 

O الأخمران‎ 
O المرطبات‎ 

الأعراض الحانبية للستيرويد CO‏ 

توفر الستيرويد الموضعى IIS‏ 
المتاطق الخاصة O TD ly‏ 

قو ايرود TOO‏ 

كيفية استخدام كريمات الستيرويد والمراهم TOO es‏ 

آي نوع من الستيرويد يمكنني أن استخدم؟ LOC‏ 

ختى نة وا خدة O‏ 

من نة الى 12 نة O2 sese‏ 

من 12 إلى 16 سنة LOZ‏ 

LOSS o للراشدين‎ 

O الشيخمخة‎ 

ما هي كمية الستيرويد التي يمكنني استخدامها؟... 103 
فقیاس راس الاس MO‏ 

مكونات تضاف الى الستروند الموضعى Oo:‏ 
تاگرولىونن MOO‏ 
ما هي سلبيات هذا العقار وإيجابياته؟ TOC‏ 
ئیھىكزولىموتن (الدل) OS‏ 
مضادات البكتيريا OO‏ 
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Xessan الإيريثروميسين‎ 


الأعراض الجانبية طويلة الأمد 


الحدٌ من الأعراض الجانبية a‏ 


الأزاثيوبرين (ایموران) eS‏ 
الأعراض الجانبية E‏ 


السيكلوسبورين (نیورال) Arms‏ 
الآثار الجانبية SE‏ 


الستيرويد الفموي ( بريدنيسولون) 0 
أعراض جانبية قصيرة الأمد .. 
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الإكزيما 


حمض الغامولينيك (إبوغام) LIS aS‏ 
اتا ا E‏ 
آنواع العلاج بالضوء LAZ‏ 


الأشعة فوق البنفسجية «ب» عريضة الموجة 122 


الأشعة فوق البنفسجية «ب» ضيقة الموجة .. 122 


الأشعة فوق البنفسجية «أً» 1 N AN‏ 
العلاج الضوئي الكيميائي (بوفا) Es‏ 

ماذا عن الحجيرات المشمسة وحجرات الأشعة 
فوق البنفسجية المنزلية؟ AAs‏ 
ماذا عن أشعة الشمس؟ AO‏ 
العلاج بالضوء في مجموعات خاصة Ont‏ 
الأطفال DO‏ 
التساء الخوامل DI‏ 
أصحاب البشرة الحساسة Ans‏ 
العلاج بالتفليف O‏ 
الملابسن DE‏ 
الضمادات 12I GSRaaahaeas‏ 
تضم نطفل O‏ 
ماش من قطمة وانخدة TSO ees‏ 
القفازات والأحذية LIARS SSS‏ 
غطاے اران O‏ 
اللفافات الرطبة INOS‏ 


آي نوع من علاجات البشرة يمكن استخد امه مع اللفافات الرطبة؟. 
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133 
وضع اللفافات المبللة ARSON‏ 


عالاجات أخری للاکزیما n‏ 
مكملات غذائية خاصة في حال الإصابة بالإكزيما ... 


الأحماض الدهنية الأساسية N‏ 


ما مدی فعالية اللاكتوباسيلوس؟ SS‏ 
من آين آحصل على اللا كتوباسيلوس؟ 


الدواء الصيني التقليدي SS‏ 
هل جری اختبار هذا الدواء؟ eos‏ 
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التقاظ الأسناة 


حركات الجسم (الكنيزيولوجيا) 


اختبارات «فيغا» ASST‏ 


أنواع أخرى من الإكزيما a‏ 
الإكزيما الانجذابية (التهاب الجلد الركودي) O‏ 
العلاج SS SS SS‏ 
الإكزيما القرصية (التهاب الجلد الدرهمي) a‏ 
العلاج O‏ 
الإكزيما اللازهمية ORR SS‏ 
العلاج RA OR‏ 
الإكزيما الناتجة عن تناول دواء ما Shesseseiveseestsseiesses‏ 
العلاج O‏ 
اكزيما اليد O O‏ 
علاج إكزيما اليد oR ERASERS elê‏ 
رقعات من الجلد الجاف المحمر مع تشققات eT‏ 
الفاقوع aes‏ 
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الإكزيما النميّة LOO‏ 

جلد سميك يميل إلى التشقق والنز OOo‏ 
اکزیما رؤوس الأصابع NOU SSNS usa‏ 

إكزيما القدم ONES‏ 
علاج إكزيما القدم OI SA AEE‏ 
مغالحة العدوئ LOZ‏ 

أخدبة متاس ة OE oT‏ 

الجلادات الأخمصية الشبابية 1 

DOs العلاج‎ 

إكزيما فروة الرأس MOA‏ 
العلاج م 16S sess‏ 
كيف آتوقف عن استخدام الشامبو يوميا؟ OOS‏ 
الإكزيما الدهنية (التهاب الجلد الدهني) TOZ esse‏ 
العلاج VOLS SSS‏ 
التهاب الجلد الزهمي عند الرضع وقبعة المهد OSes‏ 
العلاج yy‏ 

LID SSSR ESRA النخالية ألبا‎ 
V2 ssa العلاج‎ 

الجزاز السط IA O‏ 
العلاج Ty‏ 
الإكزيما في الأربية LARNER‏ 
العلاج Aa‏ 
الأمعاء وقضاء الحاجة Leesa‏ 
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VS E yT الإكزيما في الأرَبيّة‎ 
MIS a. الانزعاج ليلا‎ 

الخاة الحة E‏ 

II O النقاط الأساسية‎ 
O أسئلة وأ جوبة‎ 
ML المسرد‎ 
LOS O الفهرس‎ 
I E صفحاتاف‎ 


مناطق الجسم التي تصاب بالإكزيما O‏ 
بثية الجلد O‏ 
تغير بنية الجلد عند الإصابة بالإكزيما Seems SARs‏ 
دوامة «الحك والهرش ME To‏ 
أنواع الإكزيما المختلفة LISS ARS‏ 
الشرنة AT‏ 
الصداف ISAS RISAS SOSRET‏ 
مرض المكورات السحائي OM‏ 
الطفح الضيائي عديد الأشكال Ieee‏ 
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الذئبة الحمامية AO EGE OSES‏ 
نصائح لتفادي حروق الشمس والمشاكل الجلدية الأخرى الناتجة 
الجرب DDE SSE SORES‏ 
القوباء II O O‏ 
التعرف إلى الإصابة بالإكزيما التأتبية IO‏ 
أخذ عينة من الدم IA SSS‏ 
فحص الوخز بالاإبر SA SOARS‏ 
تحديد ما إذا كنت تعاني من ردة فعل حساسية BOS‏ 
تفادي مسببات التهيج A o‏ 
راجع روتينك اليومي AOE SS‏ 
أثناء فحص الرقعة Dl SAAS Ao‏ 
دوّامة الحك والهرش 0 
عثة الغبار المنزلي OS SRS ASS‏ 
فحص الإصابة بعدوى بكتيرية A O‏ 
الهربس (الحلاً البسيط) DI‏ 
المليساء المعدية FASS OAR SEES‏ 
الضغط النفسي/ الإجهاد SOS‏ 
الوظائف التي تزيد الإكزيما S2‏ 
أنواع علاجات الإكزيما STs SSS‏ 
آنواع علاجات الإكزيما SERNERM SSS‏ 
کا رو ام ارا وا Bes‏ 
مكونات الأنواع الأساسية من المرطبات Tees‏ 


مرطبات أخرى IA O AS SS‏ 
فوائد ومضار الستيرويد الموضعي OE‏ 
اتكروي المرضمى ON‏ 
ما هي كمية الستيرويد التي يمكنني استخدامها؟ TOA:‏ 
استخدام وحدة رأس الإصبع من المراهم OS esses‏ 
بطاقة مريض يعالج بالستيرويد LI‏ 
الأشعة فوق البنفسجية والإكزيما lo‏ 
الأشغعة قوق البتفسجية DOT o‏ 
الأشعة فوق البنفسجية مع البسورالين أو «بوفا» I‏ 
أنواع الضمادات SVS SSS SS‏ 
الإكزيما الانجذابية (التهاب الجلد الركودي) OR‏ 
الأكزيا القرصية A‏ 
الإكزيما اللازهمية SO SS o‏ 
اكزيما اليد Se 0 OR a‏ 
إكزيما فروة الرأس LOA‏ 
الإكزيما الدهنية (التهاب الجلد الدهني) OSs‏ 
قبعة المهد OI‏ 
النخالية ألبا E‏ 
الخزاز السط O o‏ 


و 
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هذا الكتاب يحتوي الصفحات التالية لأنها قد تساعدك على 
إدارة مرضك أو حالتك وعلاجها. 

وقد بكون مضدا: قل أخة موعد عند الطيخ: كانة لاقحة 
قصيرة من الأستلة المتعلقة بأمور تريد فهمها لتتأكد من أنك لن 


تنسی شیئا. 


يمكن أن لا تكون بعض الصفحات مرتبطة بحالتك. 


وشگرا که 
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الإكزيما 


تفاصيل الرعاية الصحية للمريض 
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صفحاتك 


مشاكل صحيّة ملحوظة سابقا - أمراض/ جراحات/ 


فحوصات/ علاجات 
e‏ 


الشهر 


السنة 


العمر حينها 


213 


الإكزيما 


مواعيد الرعاية الصحية 


مواعيد الرعاية الصحية 


25 


الإكزيما 


العالاج (العلاجات) الحالية الموصوفة من قبل طبيبك 
اسم الدواء: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ اليدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الغابة: 

الوقت والجرعة: 
تاریخ ألندء: 
تاریخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغابة: 

الوقت والجرعة: 
تاریخ ألىدء: 
تاریخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 
الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 
216 


تافلت 


أدوية أخرى / متممات غذائية تتناولها من دون وصفة طبِيّة 
الدواء/العلاج: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ البدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الدواء/العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 
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الإكزيما 
الآسئلة التي ستطرحها خلال موعدك مع الطبيب 


(تذكر أن الطبيب يعمل تحت ضغط كبير لناحية الوقت» وبالتالي 
فإن اللوائح الطويلة لن تساعدكما كليكما) 
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مللا حظا 
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الإكزيما 


ملا حظات 
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مللا حظا 
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Books 


معلومات وخيارات وصحة أفضل 


الكتب المتوفرة من هذه السلسلة: 


٠‏ التوخد» فرط الحركةء خلل القراءة 
والأداء 

٠‏ الكحول ومشاكل الشرب 

الجساة 

ه ألزهايمر وأنواع آخرى من الخرف 

٠‏ الذبحة الصدرية والنوبات القلبية 

٠‏ القلق ونوبات الذعر 

٠‏ داء المفاصل والروماتيزم 

٠‏ الربو 

٠‏ آلام الظهر 

٠‏ ضغط الم 

الأمعاء 

۰ سرطان الڻدي 

٠‏ سلوك الأطفال 

أمراض الأطفال 

٠‏ الكولستيرول 

٠‏ الانسداد الرئثوي المزمن 

٠‏ الاكتثاب 

٠‏ مرض السكري 

٠‏ الإكزيما 

٠‏ داء الصرع 


أمراض العيون» المياه البيضاء 
والزرق 

الغذاء والتغذية 

قصور القلب 

جراحة التهاب مفصلي الورك 
والركبة 

عسر الهضم والقرحة 

متلازمة القولون العصبي 

سن اليس والعلاج الهرموني البديل 
الصداع النصفي وأنواع الصداع 
الأخرى 

هشاشة العظام 

مرض بارکنسون 

الحمل 

أضطرابات البروستاتا 

الضغط النفسي 

السكتة الدماغية 

الأمراض النسائية 

اضطرابات الغدة الدرقية 


دوالي الساقين 


أكثر من خمسة ملايين نسخة أجنبية مباعة في بريطانيا! 


«آقدّر وآعلم أن المرضى يقدّرون آيضاً المعلومات الجيّدة والموثوقة. وتور كتب طبيب الغائلة 
الصادرة عن الرابطة الطبِيّة البريطانيّة هذا النوع من المعلومات التي لا بد من قراءتهاء. 
آلدكتور ديفيد كولين-ثوم؛ مدير الرعاية الصحية الأوليّة. قسم الصحة. 


إن المرضى الذين يعانون من مشاكل طبيّة ولا يستطيعون اتخاذ القرارات العلاجيّة الفوريّة 
بحاجة إلى معلومات موجزة وموثوقة. ولهذه الغايةء ما عليهم سوى الاطلاع على كتب طبيب 
العائلة الصادرة عن الرابطة الطبيّة البريطانيّة؛ إنني أنصح بقراءتها. 

الدكتورة هيادري جونز؛ طبيبة عامةء مذيعة. وكاتبة. 


اتمثل سلسلة كتب طبيب العائلة مصدر معلومات مثاليّ للمرضى. فهي تتضمّن معلومات واضحة 
وموجزة وحديثة ومنصوصة من قبل الخبراء الرائدين. إنها المعيار الذهبيّ الحاليّ في مجال 
توفير المعلومات للمرضى. وقد دآبت على نصح مرضاي بقراءتها منذ سنوات.. 

الدكتور مارك بورتر؛ طبيب عام؛ مذيع» وكاتب. 


«يلجا الكثير من المرضى إلى الإنترنت بهدف الحصول على المعلومات عن الصحّة أو المزرض 
- ودا مر خظپر جذاء آنا انتصح فرح الأشخاص بقراءة كنب بيب الفائلة الضادرة عن 
الرابطة الطبيّة البريطائيّة لأنّها بمثابة المصدر الأول للمعلومات. إنها سلسلة ممتازة! 

الد کتور كريس ستيل: طبيب عاح؛ مذيع؛ وكاتب 


الخصائص التي تتميّز بها كتب طبيب العائلة: 

ه مكتوبة من قبل استشاريين رائدين في مجالات الاختصاص 
٠‏ منشورة بالتعاون مع الرابطة الطبيّة البريطانيّة 

« خاضعة للتحديث والمراجعة من قبل الأطبّاء بشكل منتظم 
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